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Ueber  die  Krankheiten  in  Aegypten  und  die 
jetzige  arabische  Heilkunde. 

Von 

Dr.  Ch  ristian  Gottfried  Ehrenberg, 

Ritter  des  röthen  Adlerordens  dritter  Klasse  u<  s.  tv. 


(Am  5ten  September  1826  in  der  Gesellschaft  für  Natur-  und 
Heilkunde  zu  Berlin  vorgelesen.) 


Die  Vergleichung  verschiedener  Lander  in  pathologischer 
Hinsicht  ist  bei  dem  jetzigen  Zustande' der  Medicin,  wenn 
sie  einigermaafsen  gründlich  sein  soll,  eine  nicht  unbedeu¬ 
tende  Arbeit,  sie  verlangt  eine  Zusammenstellung  und  Ver¬ 
gleichung  mehrerer  tausend  Krankheitsnamen*,  die  der  Fleifs 
und  die  Kritik  theoretischer  Aerzte  zum  Vcrdrufs  vieler 
anderer  zusammengehäuft  haben.  Gewifs  aber  steht  gegen 
allen  Zweifel  die  Wahrheit  des  Satzes  fest,  welcher  in  der 
Synopsis  Entozoorum  klar  ausgesprochen  ist:  Omne  histo- 
riac  naturalis  Studium  specierum  cognitione  innititur,  neque 
earundem  multitudo  terrere  potest,  sed  numerus  exiguus. 
Es  ist  dasselbe,  was  die  Aerzte  schon  lange  mit  dem  Sprüch- 
wort  bezeichnen:  Qui  bene  distinguit  bene  medebitur. 

Vii.  Bd.  1,  St.  .  X 
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I.  Krankheiten  in  Aegypten 

Das  hauptsächlichste  Moment  bei  einer  Beobachtung 
und  "Vergleichung  von  Krankheiten  ist  demnach  Diagnostik, 
und  nur  auf  dieser  Basis  ist  eine  wahre  Bereicherung  der 
praktischen  Medicin  möglich. 

Das  Streben  der  Aerzte  unseres  Zeitalters  zu  einer  im¬ 
mer  feinem  Diagnostik  geht  ganz  gleichen  Schritt  mit  der 
Diagnostik  in  den  übrigen  Theilcn  der  Naturforschung. 
\\  eiche  ungeheure  Differenzsummen  finden  wir  zwischen 
dem  früher  und  dem  jetzt  Bekannten!  Schon  die  Verglei¬ 
chung  der  kurzen  Zeit  zweier  Mcnschenalter  giebt  uns  die 
überraschendsten  Resultate.  Sehen  wir  auf  die  Mineralo¬ 
gie,  so  hat  sie  durch  die  Fortschritte  der  Chemie  in  der 
neuesten  Zeit  einen  unendlichen  Zuwachs  erhalten,  dessen 
Reichthum  noch  unübersehbar  ist.  Alle  die  neuen  Crystall- 
formen  der  Metalloide  und  Alcaloide  sind  zur  Mineralogie 
eben  so  gut  zu  ziehen  wie  die  Metalle  und  Alcalicn  selbst, 
und  es  wäre  wohl  thöricht  zu  nennen,  wenn  man  sic  als 
Productc  der  Kunst  ansehen  wollte.  Der  Chemiker,  wcl- 
eher  sich  rühmen  dürfte  einen  Crystall  geschaffen  zu  haben, 
thäte  nichts  geringeres,  als  der  Zoolog  welcher  Thierc,  und 
der  Botaniker  welcher  Pflanzen  zu  schaffen  sich  rühmte. 
Die  Bedingungen  der  Entstehung  begünstigen  ist  noch  tolo 
coelo  verschieden  vom  Schaffen,  und  jedes  von  der  Natur 
Erschaffene,  gleichviel  auf  welchem  Wege,  ist  eo  ipso 
nothwendiger  Gegenstand  der  Naturgeschichte. 

Rücksichtlich  der  Pflanzen  bemerke  ich,  dafs  die  Grie¬ 
chen  und  Römer  nach  Sprengel’s  Ausspruch  1100  Arten 
unterschieden.  L  i  n  n  6  zählte  in  der  ersten  Ausgabe  der 
Species  plantarum,  im  Jahre  1753,  7300;  Persoon  im 
Jahre  1801,  22000;  Decandolle  spricht  im  Jahre  1805 
von  nahe  an  40000  Arten;  Humboldt  im  Jahre  1817 
von  14000;  St  cudcl  im  Jahre  18*21  von  50619,  und  man 
kann  also  füglich  die  jetzt  im  Jahre  1826  durch  so  viel¬ 
fache  Bemühungen  vorhandenen  Materialien  der  Botanik  auf 
60000  Arten  stellen,  was  die  Linne’sche  Zahl  9 mal 
übersteigt. 
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In  fast  gleichem  Maafse  ist  die  Zoologie  bereichert 
worden,  deren  neueste  vollständige  Cataloge  dem  Publikum 
noch  vorenthalten  sind.  Lin  ne  verzeichnete  in  seiner 
6ten  Ausgabe  des  Systema  naturae  im  Jahre  1748,  1171 
Thierformen,  in  der  12ten,  im  Jahre  1766,  6137.  Erx- 
leben  schlug  im  Jahre  1773  die  Gesammtzahl  der  lebenden 
Thierarten  auf  25000  an,  und  gewifs  ist  es  nicht  zu  viel, 
wenn  man  die  jetzt  zu  unterscheidenden  Formen  auf  40 
bis  50000  anschlägt.  Am  auffallendsten  sind  hier  die  Ento- 
zoen,  deren  Linne  im  Jahre  1767  11  verzeichnete,  und 
welche  Hr.  Geh.  Rath  Rudolphi  um  nicht  weniger  als 
das  Hundertfache  vermehrt  dargestellt  hat,  indem  er  im 
Jahre  1811  1100  Arten  beschrieb,  welche  Zahl  nach  den 
schon  vorhandenen  Materialien  bei  der  nächsten  bald  zu 
erwartenden  Auflage  seiner  Synopsis  Entozoorum  wohl 
leicht  die  2000  übersteigen  könnte. 

Die  Medicin  ist  als  W  issenschaft  nicht  zurückgeblieben. 
Vierzig  Jahre  nach  Christi  Geburt  beklagte  sich  Plinius, 
dafs  die  Erde  durch  300  Krankheitsformen  belästigt  sei,  und 
noch  immer  neue  schaffe.  Dr.  Schmalz  giebt  in  seinen 
diagnostischen  Tabellen  vom  Jahre  1825,  2134  Nummern, 
also  mehr  als  7  mal  so  viel  an. 

Bei  einer  Vergleichung  des  muthmaafslichen  Erdalters 
mit  den  angegebenen  Zeiträumen  sieht  man  leicht  ein,  dafs 
solche  Progressionen  im  Schaffen  des  wirklich  Neuen  nicht 
zulässig  sind.  Denn  wenn  in  1800  Jahren  das  Siebenfache 
der  Vermehrung  angenommen  wird,  so  wären  1800  Jahre 
vor  Christo  nur  42  Krankheiten  gewesen,  im  Jahre  3600 
vor  Christo  nur  6,  und  im  Jahre  5400  vor  Christo  noch 
gar  keine.  Ist  aber  die  Welt  nur  4000  Jahre  vor  Christo 
geschaffen,  so  müfsten  nothwendig  drei  Krankheiten  dem 

t 

Menschen  angeschaffen  sein. 

Obwohl  nun  es  lächerlich  wäre,  im  Ernst  so  streng 
an  eine  solche  Progression  zu  denken,  so  ist  es  doch  auf 
der  andern  Seite  nicht  nur  nicht  absurd,  sondern  durch 
Belege  erweislich,  wenn  man  annimmt,  dafs  die  Krankhei- 
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ten  unserer  Zeit  zusammengesetzter  und  zahlreicher  sind, 
als  sic  cs  in  früheren  Zeiten  -waren,  -wo  die  einfacheren 
Verhältnisse  der  Menschen  auch  weniger  vielseitige  Ueactio- 
nen  des  Körpers  gegen  äufsere  Ileize  bedingten.  Wir  le¬ 
sen  schon  bei  alten  Schriftstellern  von  neuen  Krankheiten, 
und  namentlich  ergiefst  sich  Plinius  in  Klagen  über  ihre 
Vermehrung.  Syphilitische  oder  ihnen  sehr  ähnliche  lepröse 
Gesichtskrankheiten  sollen  zuerst  unter  Kaiser  Tiberius  in 
Italien  erschienen  sein.  Man  habe  ägyptische  Aerztc  für 
die  Behandlung  mit  grofsen  Schätzen  bezahlt.  Der  Kar¬ 
bunkel  soll  unter  dem  Kensorat  des  L.  Paulus  und  Q. 
Marcius  zuerst  nach  Italien  gekommen  sein.  Dieser 
primäre  Karbunkel  ist  übrigens  jener  Beschreibung  nach 
der  polnischen  Mil/.brandLlatter  sehr  ähnlich ,  die  also 
kein  Prodigium  novum  sein  dürfte.  Elephantiasis  soll  un¬ 
ter  Pom  pejus  Magnus  erschienen  sein.  Der  Kaiser 
Tiberius  Claudius  soll  eine  ganz  neue  Krankheit  zuerst 
gehabt  haben,  für  die  erst  habe  müssen  ein  lateinischer 
Karne  erfunden  werden,  was  eji  grofser  Beweis  des  Zornes 
der  Götter  über  das  Land  sei.  Seit  jener  Zeit  zählt 
Sprengel  bis  zum  Jahre  IS14  fünf  neue  Krankheiten, 
nämlich  den  Keichhusten,  das  englische  Schweifsficber,  den 
Scharbock,  den  Weichselzopf  und  die  Syphilis.  Die  IIo- 
möopathiker  aber  finden  alle  Krankheiten  neu  ins  Uhend- 
liche. 

Ohne  weiter  die  Meinung  der  letztem  zu  berücksich-  » 
ilgen,  welche  das  Individualismen  der  Krankheiten  für  Ent¬ 
stehen  neuer  Formen  genommen  wissen  wollen,  hat  man 
bei  Untersuchungen  über  Altes  und  Neues  sowohl  bei  Na- 
.  turkörpern  als  bei  Krankheiten  einen  Umstand  besonders  zu 
berücksichtigen  wenn  man  der  W  ahrheit  nahe  kommen 
will,  den  nämlich,  dafs  vieles  Nene  im  Alten  liegt,  dafs 
die  Begriffsgränzen  der  Alten  weiter  waren,  die  der  Neuern 
enger  sind  und  sich  oft  nur  die  Zahl  der  Begriffe  auf  Ko¬ 
sten  des  Inhalts  vermehrt  hat. 

Viele  unserer  neuen  Pflanzen  zählten  die  Alten  theils 
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aL  Weibchen,  theils  als  wilde,  theils  als  kleine  oder  grofse, 
inländische  oder  ausländische,  Land-  oder  Wasserformen 
zu  den  verzeichneten,  ohne  sie  selbst  als  Numerus  zu 
betrachten.  Oft  wurden  sie  dabei  durch  ein  räthselhaftes 
Gefühl  geleitet,  welches  seiner  Allgemeinheit  halber  einige 
Aufmerksamkeit  verdient.  Theo ph rast,  Plinius,  Clu- 
sius,  Bau  hin,  Math  io  li,  Camerarius  und  viele  andere 
denkende  Männer  stimmen  sonderbar  oft  überein.  Antir- 
rhinum  Elatine  galt  ihnen  für  das  Weibchen  der  Veronica 
officinalis,  luefs  Veronica  femina.  Vier  Arten  der  Gattung 
Sanlolina  galten  für  weibliche  Formen  der  Artemisia  Abro- 
tonum,  hiefsen  Abrotänum  femina  prima,  secunda,  tertia, 
u.  s.  wv  Cistus  incanus  parviflorus  und  albidus  galten  für 
Weibchen  des  Cistus  salviaefolius ;  Hippuris  vulgaris  war 
das  Weibchen  zu  Polygonum  aviculare.  Der  schwarzblü¬ 
hende  Maudragoras  war  das  Weibchen  des  weifsblühenden. 
Warum  nun  aber  dergleichen  Formen  für  männlich  oder 
weiblich  gehalten  wurden ,  darüber  finden  sich  nirgends 
Gründe  angegeben,  genug  sie  waren  alle  einverstanden  wie 
wir  darin,  dafs  die  weifse  Farbe  weifs  ist. 

Eben  so  geht  es  mit  den  pathologischen  Erscheinungen. 
Die  Syphilis  hätte  man  so  gern  aus  Amerika  abgeleitet 
und  ihr  Erscheinen  im  Jahre  1493  zu  einem  Wendepunkt 
der  Pathologie  gemacht,  wäre  es  nicht  gar  zu  deutlich  dafs 
Plinius  unter  der  Krankheit  die  vorzugsweise  Vornehme 
befalle,  sich  durch  den  Kufs  fortpflanze,  ekelhafte  Ge- 
schwüre  und  noch  ekelhaftere  Narben  im  Gesichte  erzeuge 
n.  s.  w.  gerade  dieselbe  Krankheit  verstehe,  wie  denn  ander¬ 
weitig  Cigliano  und  Sprengel  hinlänglich  weitläuftig 
nachgewiesen  haben,  dafs  diese  Krankheit  schon  uralt  ist 
und  sich  unter  dem  weiteren  Begriffe  des  Aussatzes  ver¬ 
barg.  Wenn  ferner  die  alten  Aerzte  z.  B.  von  Wasser¬ 
sucht  sprechen,  so  war  dies  bei  ihnen  ein  Collectivbegriff. 
Es  sind  seitdem  nicht  aus  Ascites  und  Hydropisis  die  53 
Sch  malz ’schen  Krankheiten-  entstanden,  sondern  nur  nu 
merirt  worden.  Es  wäre  ein  Leichtes  durch  Bcrücksichti- 
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gung  noch  anderer  LocalitÜtcn,  ursächlicher  Verhältnisse 
u.  s.  w.  die  Zahl  der  Namen  für  diese  Krankheit  zu  ver¬ 
doppeln.  Eben  so  verhält  es  sich  mit  den  110  Entzündun¬ 
gen.  Alihcrt  in  seinem  Traite  sur  les  fievres  pernicieuses 
intermittentes  unterscheidet  von  dieser  Krankheit  nicht  we¬ 
niger  als  22  bormen,  je  nach  den  vorherrschenden  Svm- 

9 

ptomen. 

Möge  aus  dem  so  eben  Vorgetragenen  hervorgehen 
wie  schwer  es  ist,  die  vorhandenen  Krankheiten  in  neue 
und  alte  zu  theilen,  und  wie  wenig  zuverlässig  aus  der 
^  ergleichung  einer  solchen  Eintheilung  für  die  cosmischen 
Krankheitsveränderungen  gezogene  Resultate  sein  müssen. 

Zugleich  mit  der  Unterscheidungslust  erwachte  in  den 
übrigen  I  heilen  der  Naturforschung  ein  besonderes  Streben, 
die  Masse  des  Getrennten  at^f  gewisse  Bildungspunkte  zu- 
rückzuGihren  und  daraus  herzulciten,  die  nicht  selten  von 
jenen  völlig  verschieden  sind ,  woraus  die  Formen  getrennt 
wurden.  Dieses  Suchen  nach  Ilauptbildungsmomenten,  nach 
dem  Beständigen  in  dem  zahllosen  1  ormenwechscl ,  ist  ein 
Charakter  unserer  Zeit,  und  drückt  sich  bald  durch  ein 
Suchen  nach  Urformen,  bald  durch  ein  Streben  nach  natür¬ 
lichen  Verwandtschaften  aus,  verliert  aber  seinen  Gehalt 
oft  in  der  schwülstigen  Rede.  Es  handelt  sich  nicht  mehr 
wie  früher  blofs  darum,  die  vorhandene  Masse  der  Objecte 
nach  äufsern  Kennzeichen  in  Immer  gröfsern  Gruppen  zu 
sammeln  und  so  einer  leichtern  Uebersicht  halber  Arten, 
Gattungen,  Familien,  Ordnungen  und  Klassen  aus  ihnen  zu 
bilden,  sondern  auch  um  einen  genetischen  Zusammenhang 
derselben,  um  ihre  Stammbäume.  Die  Resultate  der  ver¬ 
gleichenden  Anatomie  und  Physiologie  haben  dies  Streben 
wesentlich  gefördert,  so  wie  umgekehrt  dieses  Resultate 
für  jene  hervorgebracht  hat  So  fand  Savigny  aus  der 
genetischen  Untersuchung  die  höchst  interessante  Ueberein- 
stimmung  der  so  abweichenden  Schmetterlings-,  Fliegen- 
und  Bienenrüssel  mit  den  Kauwerkzeugen  der  Käfer  und 
Kaupen.  Der  scharfsinnige  Brown  Gezeichnete  noch  auf- 
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zufindende  Glieder  seiner  Pilanzenfamilien  die  sich  wirklich 
gefunden  haben,  wie  die  vermifsten  Planeten  zwischen  Mars 
und  Jupiter  durch  Piazzi  O  Ibers  und  Har  ding.  — 
Bedeutende.  Sammlungen  von  Naturkörpern  in  deri  Haupt¬ 
städten  von  Europa  haben  die  grofse  Erde  in  einen  kleinen 
Baum  zusammengezogen ,  und  liefern  dem,  der  sich  damit 
beschäftigen  will  das  Material  und  den  Probierstein  womit 
er  bauen  und  sichten  kann.  Irrthümer,  sobald  ihnen  nur 
ernstlich  nachgespürt  wird,  können  hier  nicht  lange  weilen. 

Anders  ist  dies  in  der  Medicin.  Ihr  Gegenstand  sind 
nicht  Körper,  sondern  Erscheinungen  am  Körper,  welche 
vorübergehen  und  nie  wiederkommen,  die  nicht,  oder  höch¬ 
stens  nur  in  ihren  Producten  getrocknet  oder  in  Weingeist 
zu  späterer  wiederholter  Untersuchung  und  Vergleichung 
aufbewahrt  werden  können,  und  die  geschrieben  nicht  le¬ 
bendig  ansprechen.  In  jedem  andern  Individuum  bildet  sich 
die  Krankheit  anders,  das  heifst:  die  Krankheiten  bestehen 
aus  einem  wechselnden  Aggregat  von  Symptomen,  und  es 
ist  eine  schon  längst  gemachte  und  verbürgte  Erfahrung, 
dafs  sporadische  Krankheiten,  wenn  sie  epidemisch  werden, 
einen  ganz  andern  Charakter  annehmen ;  eben  so  liefse  sich 
auch  nachweisen,  dafs  Krankheiten  in  andern  Climaten  eine 
andere  Symptomenzahl  oder  Reihe  führen.  Es  ist  ferner 
nach  den  geschichtlichen  Untersuchungen  Sprengeles  nicht 
sehr  zweifelhaft,  dafs  nicht  die  jetzt  herrschenden  syphiliti¬ 
schen  Ausbrüche  an  den  Genitalien  in  einem  ganz  andern 
Verhältnisse  zur  Lues  universalis  stehen,  als  sie  zur  Zeit 
der  Römer  zu  ihr  standen,  wo  dieselbe  unter  dem  Namen 
des  Aussatzes  mit  begriffen  war.  Eben  so  merkwürdig  sind 
Gräfe’s  geschichtliche  Nachweisungen  rücksichtlich  der 
Soldaten  -  Ophthalmie,  über  deren  doch  eigenthiimlichen 
Charakter  ich  weitläufiger  zu  sprechen  Gelegenheit  haben 
werde.  Findet  aber  wirklich  eine  Wechselverbindung  der 
Krankheitssymptome  statt,  welche  sich  selbst  zur  Bildung 
ganz  neuer  Krankheiten  steigern  kann,  so  mufs  es  umge¬ 
kehrt  auch  gewisse  Grundformen  von  Krankheiten  geben, 
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aus  deren  Veränderung  die  Mehrzahl  der  übrigen  wirklich 
hervorgegangen  ist.  W  eiche  von  den  primären  Krankhei¬ 
ten,  denn  von  secundären  kann  nicht  die  Rede  sein,  wohl 
zu  den  primitiven  Krankheiten  zu  rechnen  sind,  wäre 
vielleicht  wohl  auch  hier  einer  Untersuchung  werth,  und 
nur  erst  auf  dieser  Basis  dürfte  man  sich  dann  einen  Schlufs 
über  die  cosmisch- periodischen  Krankheitsveränderungen  er¬ 
lauben.  Eine  solche  genetische  Zusammenstellung  der  Krank¬ 
heiten,  welche  dann  die  Medicin  in  gleichen  Schritt  mit 
den  übrigen  Naturwissenschaften  brächte,  bedarf  aber  einer 
möglichst  grofsen  Zahl  zu  vergleichender  Formen,  so  dafs 
jedes  treu  beobachtete  ihr  willkommen  sein  mufs. 

Nur  durch  diese  Ansicht  bin  ich  ermuthigt,  wenn  ich 
die  von  uns  beobachteten  jetzt  und  späterhin  mitzuthellcn- 
den  Krankheitsformen  entfernter  Länder,  bei  deren  Beob¬ 
achtung  wir  auf  Erforschung  des  Wahren,  nicht  auf  aben¬ 
teuerliche  Neuigkeiten  ausgingen,  für  der  Mitthcihmg 
werth  halte. 

Zunächst  aber  spreche  ich  einige  Worte  über  den 
jetzigen  Zustand  der  Medicin  in  Aegypten  und  Arabien. 

Die  orientalischen  Acrztc  von  Profession,  welche  wir  in 
Cahira,  Sues,  Damiattc,  Syrien  und  Arabien  sahen,  waren 
sÜmmtlich  nur  der  Schatten  einer  ehemaligen  Cultur,  fühl¬ 
ten  sich  gewöhnlich  durch  unsere  Gegenwart  zurückgesetzt, 
und  waren  ohne  alles  Bewufstsein  der  Natur  der  Krankhei¬ 
ten  und  des  Zusammenhanges  der  Medicamente  mit  densel¬ 
ben.  Sie  theilten  zwar  nach  ihrem  Canon  die  Krankheits¬ 
zustände  und  Krankheitsursachen  in  die  Rubriken:  Balsam 

o  * 

Sofra,  Moie,  dem,  Rihe  (Schleim,  Galle,  Wasser,  Blut, 
Wind),  ohne  aber  diese  Ausdrücke  selbst  anders  als  auf 
eine  höchst  ungenügende  Weise  erklären  zu  können.  Der 
Canon  des  Avicenna,  den  sie  Kanun  ihn  Sina  nennen,  ist 
noch  immer  ihr  Orakel.  Das  neueste  medicinische  Werk 
ist  noch  immer  das  von  David,  welches  sic  Teskeret  ed 
Dauud  nennen,  und  wovon  ich  ein  Exemplar  zur  Biblio¬ 
thek  gegeben  habe.  Neuere  Acrzte  haben  nicht  geschric- 


und  Heilkunde  der  Araber. 


9 


Len.  Wer  nun  Arzt  werden  will,  schreibt  diese  Leiden 
genannten  Werke  selbst  gewöhnlich  mehrfach  ab,  und  ver¬ 
kauft  zugleich  die  ihm  überflüssigen  Exemplare.  So  lernt 
er  sie  allmählig  auswendig  und  wird  ein  gelehrter  Arzt, 
der  sich  bei  Anwendung  jener  Kegeln  denn  nichts  mehr  zu 
denken  hat.  Aderlässen  und  Schröpfen,  Scarificircn  und 
Vorhautbeschneiden,  sind  die  einzigen  chirurgischen  Ope¬ 
rationen.  welche  in  der  Re^rel  Vorkommen,  und  werden  von 
eigenen  Chirurgen  oder  Barbieren  verrichtet.  Castrationen 
und  Amputationen  werden  von  coptischen  Mönchen  hier 
und  da  vonrenommen.  Luxationen  werden  durch  Ausdeh- 

D  • 

nung  einzurichten  versucht,  oft,  wo  sie  schwierig,  nach 
vergeblicher  Mühe  sich  selbst  überlassen.  Knochenbrüche 
werden  roh  mit  Hölzern  geschient,  und  gewöhnlich  schlecht 
geheilt.  Von  Augen-  und  Steinoperationen  haben  wir  nie 
gehört.  Durchgehende  Scliufswunden  wissen  sie  sehr  schnell 
zu  heilen.  Sie  werden,  wo  möglich  mit  Wein,  ausgewa¬ 
schen  und  man  bemüht  sich,  einen  dicken  mehrfachen  Fa¬ 
den  (20  bis  30 fach)  durchzuziehen.  Ist  dies  gelungen,  so 
sieht  man  die  Sache  für  gewonnen  an,  denn  nun  wird  täg¬ 
lich  an  das  eine  Ende  dieses  Seils  ein  neues  um  einen  Fa¬ 
den  schwächeres  geknüpft  und  durch  Ziehen  am  andern 
Ende  an  dessen  Stelle  gebracht,  wobei  alle  noch  rückstän¬ 
dige  fremde  Körper  oder  Knochensplitter  mit  herauszukom¬ 
men  pflegen  und  die  Oeffnung  zum  Abflufs  des  Eiters  mit 
grofser  Sicherheit  erhalten  wird.  Das  Seil  wird  mit  Mekka- 
Balsam  getränkt,  Oft  schon  in  12  bis  15  Tagen  sieht  der 
Kranke  sich  für  geheilt  an,  und  Fisteln  entstehen  sehr  sel¬ 
ten.  Die  Methode  habe  ich  selbst  gesehen.  Einen  an  ein¬ 
geklemmtem  Bruch  leidenden  sah  ich  in  Syrien  von  dem 
arabischen  Arzte  blofs  bedauern,  und  er  starb  am  folgen¬ 
den  Tage.  Von  einer  möglichen  Rettung  durch  Operation 
wufste  der  Arzt  nichts. 

Bei  entzündlichen  oder  Blutkrankheiten  wandten  diese 
Aerzte  Melhe  tartir  (Cremor  tartari),  zuweilen  Nitruni 
(Melhe  barut  abiad),  bisr  el  hindebe  (Cichoriensaamen), 
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der  sehr  kühlend  sein  soll,  und  Kklil  el  gcbel  (Rosmarin- 
Llätter)  an.  Auch  Tamarinden  in  \Vasser  zerdrückt  (Tamr 
hendi)  wurden  oft  gegeben.  Rei  Rlutcongestionen  mit  all¬ 
gemeiner  Irritation  wurden  in  die  Gegend  der  leidenden 
Stelle  Scbröpl  köpfe  in  Form  der  Schröpfhürner  appli- 
cirt ,  oder  es  wurden  Idols  mit  einem  Rasirmesser  Scari- 
ficationen  gemacht.  Diese  letzteren  fanden  wir  besonders 
bei  entzündlichen  Augcnkrankheit^p  und  Kopfcongcstionen 
sehr  wirksam,  weil  sie  weit  mehr  und  rascher  Rlut  entzie¬ 
hen  als  Rlutegcl,  und  haben  sie  häufig  bei  uns  selbst  und 
unseier  Umgebung  angewandt.  Rei  entzündlichen  Augen  - 
kränklichen  vernachlässigen  sie  gewöhnlich  das  entzündliche 
Stadium  durch  Gebrauch  von  Kochl  ( Antimonium ) ,  und 
daher  besonders  mit  schreibt  sich  die  grofse  Masse  der 


Rlinden. 

Rei  galligen  Krankheiten,  deren  Criterien  für  sie  allein 
die  gelbe  1  arbe  des  ganzen  Körpers  oder  einzelner  Theile, 
besonders  der  Zunge  und  des  Auges  waren,  ward  Macli- 
mude  (Scammonium)  angewandt,  ferner  die  Myrobalanen- 
Arten  (Gbebuli,  Rulelik,  Chulelik,  hendi  Scheir ,  Scheu* 
Amlck),  das  sind  die  bekannten  Früchte  der  Terminalien 
und  des  Phyllanthus  Fmblica;  als  Specificum  galt  Lisan  et 
tor  (Ochsenzunge,  Anchusa).  Rei  Wassersüchten  wurden 
Scariücationen  gemacht  und  Cauteria  angewandt,  auch  Dra- 
stica  mit  Diureticis  gegeben,  versteht  sich,  immer  als  Spe- 
cifica,  ohne  Rcwufstsein  des  Zusammenhanges.  Rasal  ansal 
Ravent,  Roh  Ravent,  Jalebi  und  Fuar  (Squilla,  Rhabarber, 
Gummi  Guttae  Jalappa  und  Rubia  tinctorum)  waren  die  in 
diesen  Fällen  anzuwendenden  Mittel. 

Zu  den  schleimigen  Krankheiten  gehörte  chronischer 
Husten  und  allgemeines  Uebelbefinden  mit  Rlässe,  was  nicht 
in  die  andern  Rubriken  pafste.  Ipecacuanha  (Erk  ed  daheb) 
in  kleinen  Dosen,  Merjamie  (Salvia),  Schai  (Thee),  Hael 
babeschi  (Amonum  grana  paradisi  et  Cardainooum),  Kirfc 
(Zimmt)  als  Zusatz  zu  Decocten,  F.rk  es  Sus  (Sülsholz) 
und  Mocbact  (krüebte  der  C.ordia  Myxa)  bei  Husten. 
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Gegen  Dysenterie  Sumac  (Saamen  von  l\hus  Coriaria)  mit 
Reifs.  ,  V  ' 

Windkrankheiten  oder  Coliken  sind  fast  alle  Schmer¬ 
zen  im  Leibe,  besonders  chronische  Krankheiten.  Hypo¬ 
chondrie  und  Hysterie  gehören  in  diese  Rubrik.  Samhh  el 
enkedan  oder  Haltit  (Asa  foetida)  wird  häufig  angewandt. 
Sade,  Wurzel  des  Cyperus  fuscus,  Mahleb,  kleine  Nüfs- 
chen,  Gröfse  wie  Lindenfrüchte,  deren  Abkunft  noch  un¬ 
bestimmt  ist,  und  die  sich  unterwegs  nicht  bestimmen  liefsen. 
Sie  kommen  aus  Syrien  oder  über  Syrien  nach  Aegypten. 
Ich  habe  dergleichen  an  den  botanischen  Garten  gesandt. 
Ischaemum  Schoenanthus  mit  Mehl  zu  Brote'  gemacht  und 
genossen,  soll  besonders  Leibschmerzen  (durch  Winde?) 
bei  schwängern  Frauen  schnell  heilen,  u.  dergl. 

Leberdies  unterscheiden  die  arabischen  Aerzte  noch: 
1)  Hautkrankheiten. 

Zur  Tilgung  derselben  brauchen  sie  Abführmittel  von 
Gummi  Gutta  zu  1  bis  2  Gran  und  steigend,  Rhabarber 
und  Jalappa.  Wo  sie  partiell  sind,  Umschläge  von  Malven 
(Cobbese)  und  Bäder.  Bei  Scabies,  Einreibung  mit  Butter 
und  Schwefel  oder  Grünspan.  Gegen  Elephantiasis  und 
alle  offenen  Geschwüre  wurden  täglich  frisch  zerquetschte 
Rosinen  aufgelegt.  Gegen  Lepra  kennen  sie  kein  wirksa¬ 
mes  Mittel.  Den  Gebrauch  der  Myrrha  bei  bösen  Ge¬ 
schwüren  kannten  die  Araber  im  Hedjas  und  Jemen,  wo 
sie  gesammelt  wird,  nicht,  sondern  liefsen  sich  ihn,  da  sie 
sehr  allgemein  an  Fufsgeschwiiren  litten ,  von  uns  erst  leh¬ 
ren.  Langwierige  und  hoffnungslose  Kranke  aller  Art  soll 
das  heifse  Bad  hei  Birket  Faraiin  am  rothen  Meere,  zwei 
Tagereisen  südöstlich  von  Sues,  geheilt  haben,  wobei  sie 
acht  Tage  daselbst  bleiben  und  täglich  in  die  Höhle  krie¬ 
chen,  oder  doch  das  Wasser  trinken  müssen.  Ueberdies 

i 

war  eine  Diät  von  Kaperfrüchten,  mit  Datteln  eingemacht, 
vorgeschrieben. 

2)  Wurmkrankheiten  erkannten  sie  nur  am  Ab¬ 
gang  von  Würmern.  Senna  (Cassia  lanceolata)  und  Kabsun, 
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eine  aus  Indien  und  Abyssinien  stammende  Pflanzenblüthc, 
wurden  mit  andern  gewöhnlichen  Drasticis  dagegen  ange¬ 
wandt,  gröfstentlwdls  aber  ohne  besondern  Krfolg. 

% 

3)  Syphilitische  Krankheiten  werden  mit  Oesebbe 
(Sarsaparille)  und  Ilaschab  Sini  (sinesischcm  Holze),  einer 
holzigen  Substanz,  welche  aus  Indien  kommt  und  wie  Sar¬ 
saparille  benutzt  wird,  behandelt. 

l)ei  Augenkrankbeiten  kannten  sie  die  Anwendung  der 
Collyrien  von  verdünntem  Essig,  von  Zink,  Vitriol  und 
Eieiwasser,  weit  häufiger  aber  bedienten  sie  sich  des  hoch! 
(Antimonium  crudum)  mit  Schischm  (dem  gepulverten  Saa- 
men  der  Cassia  Absus)  zum  Einstreuen.  Bei  starker  Ent¬ 
zündung  wurden  Scarificationen  gemacht.  Memeran,  eine 
Wurzel  aus  Indien,  mit  Antimonium,  Zucker  oder  Schischm 
versetzt,  diente  ebenfalls  als  Pulver,  eben  so  Erk  et  Tutie 
(scheint  die  Wurzel  eines  Phvllanihus  zu  sein)  aus  dein 
Innern  von  Arabien.  Gegen  Flecken  der  Hornhaut,  wie 
die  Pocken  sie  häufig  zurücklassen ,  wandten  sie  Bar  eddub 
(Bärenkoth  von  Libanon)  gepülvert  an,  dessen  Farbe  weife 
sein  mufste. 

Das  hiermit  gegebene  Bild  des  Standes  der  Medicin  der 
Eingebornen  in  Aegypten,  Syrien  und  Arabien  zeigt  an, 
dafs  im  Ganzen  wohl  vieles  mit  unserer  europäischen  Ver¬ 
fall  rnngsart  übereinstimmt,  und  das  wäre  nicht  zu  verwun¬ 
dern,  da  jene  Gegenden  einst  das  Mutterland  der  Arznei¬ 
kunde  waren  und  von  dorther  vieles  entsprossen  ist,  was 
jetzt  bei  uns  allgemein  in  Anwendung  gebracht  ist.  Sie 
haben  das  nicht  von  den  Europäern,  sondern  die  Europäer 
haben  das  Aehnlichc  von  ihnen  entlehnt.  Andererseits  aber 
leuchtet  auch  ein,  dafs  nur  die  verstümmelte  Form,  nicht 
der  Geist  der  alten  arabischen  Aerzte  mehr  waltet.  Ge¬ 
wöhnlich  sind  die  Aerzte  zugleich  Droguisten,  und  der  \  er¬ 
kauf  der  Medicamente  ihr  Hauptaugenmerk.  Nirgends  fan¬ 
den  wir  auch  eine  besondere  Ehrfurcht  vor  ihrer  Kunst, 
und  nie  waren  sie  reich  durch  diese. 


und  Heilkunde  der  Araber.  13 

Zu  den  eigen  tliümlichern  und  weniger  bekannten  Krank¬ 
heitsformen  welche  uns  begegneten,  gehört  erstlich: 

Die  ägyptische  Hitzblatter  (Hydroa  aestivum  aegy- 

ptiacum). 

Bei  jeder  jährlichen  Ueberschwemmung  des  Nils  be¬ 
kommen  die  Franken  und  Türken,  in  Cahira  sowohl  als  in 
OLerägypten,  einen  sehr  lästigen  prickelnden  Ausschlag  wie 
Friesei.  Es  sind  im  guten  Falle  sehr  kleine  weifse  mit 
Wasser  gefüllte  Bläschen,  mit  und  ohne  rothen  Hof,  ganz 
wie  Krätzbläschen.  Die  alten  trocknen  ab  und  neue  kom-- 
men,  ohne  dafs,  weder  vor  noch  nach,  ein  allgemeines 
Uebelbeiinden  statt  fände.  Jedes  Abtrocknen  ver^nlafst  eine 
Abscliälung  der  Oberhaut.  Bei  magern  Subjecten  bleiben 
die  Bläschen  von  einander  gesondert,  und  veranlassen  nur 
beim  Schwitzen  und  des  Nachts  ein  unangenehmes  Prickeln. 
Je  schwüler  die  Luft,  desto  unerträglicher  ist  das  Gefühl. 
Bei  Kindern  und  Personen  mit  feiner  Oberhaut  werden  die 
Bläschen  grofs,  Iliefsen  oft  zusammen  und  bilden,  ganz  wie 
Krätzbläschen  unter  gleichen  Verhältnissen  thun,  eiterhal¬ 
tige,  fast  pockenähnliche  grofse  Blasen.  Nach  jedesmaliger 
Ueberschwemmung  ist  diese,  selten  ein  Individuum  ganz 
verschonende  Krankheit  völlig  verschwunden,  und  sie  läfst 
keine  Narben  zurück. 

Man  schreibt  diesen  Ausschlag  dem  Trinken  von  trü¬ 
bem  Nilwasser  zu,  doch  sah  ich  auch  Europäer,  die  geläu¬ 
tertes  Wasser  tranken,  davon  eben  so  befallen.  Auch  die  *» 
ägyptischen  Araber  bekommen  den  Ausschlag  häufig.  Bei 
den  Nubiern,  Dongolanern  und  Negern,  welche  alle  sich 
mit  Butter  einölen,  sahen  wir  den  Ausschlag  nicht,  und 
sie  kannten  ihn  nicht.  Einöden  des  Armes  mit  Butter  ver¬ 
trieb  ihn  bei  mir  nicht.  Es  liefs  sich  zur  Milderung 
der  höchst  unangenehmen  Empfindung,  welche  den  Schlaf 
raubte,  nichts  weiter  thun,  als  durch  öfteres  Baden  und 
häufigen  Wechsel  der  Leibwäsche  die  Ausdünstung  zu  be¬ 
fördern,  und  Ansammlung  des  Schweifses  oder  Verstopfen 
der  Hautporen  zu  verhüten. 
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Die  Krankheit  weicht  von  nnscrn  Hitzbläschen  darin 
ah,  dafs  sie,  nicht  wie  diese,  nur  hei  starker  trorkner  Hitze 
erscheint,  und  dafs  die  Bläschen  nicht  klein  und  hlofs  was¬ 
serhaltig  bleiben.  Zur  Zeit  des  hohen  Nilstandes  ist  die 
Atmosphäre  in  Aegypten  feucht  und  weit  weniger  empfind¬ 
lich  heifs  als  in  den  kurz  vorhergehenden  Monaten  Mai  und 
Juni.  Ihr  Ausarten  in  wirkliche  Eiterblatlern  scheint  ihr 
zudem  einen  eigentümlichen  Charakter  zu  gehen. 

2)  Intertrigo  scrotalis  n avium. 

Beobachtung  einer  rosenartigen  Hautentzün¬ 
dung  am  Scrotum  auf  dem  Meere. 

Auf  dem  rothen  Meere  bekamen  alle  unsere  Begleiter, 
und  wir  seihst  beide,  fast  während  de*;  ganzen  Aufenthaltes 
auf  dem  Schiffe  ein  sehr  schmerzhaftes  Wundwerden  des 
Scrotums  mit  Verlängerung  durch  Erschlaffung,  wozu  sich 
in  einem  Falle,  bei  einem  Italiener,  selbst  Yergröfserung 
der  Testikeln  gesellte.  Die  ganze  Oberhaut  w'ar  stark  ent¬ 
zündet  ohne  gespannt  zu  sein,  und  sonderte  zuletzt  auf 
seiner  ganzen  Fläche  eiterähnliche  Substanz  ab.  Sobald  wir 
ans  feste  Land  kamen,  liefs  die  Krankheit  nach  und  ver¬ 
schwand  alsbald,  bei  Rückkehr  aufs  Schiff  kam  sie  oft  sehr 
rasch  wieder. 

Starke  Hitze  und  Schweifs  erzeugten  und  vermehrten 
besonders  leicht  die  Entzündung,  sonst  liefs  sich  aber  aus 
unsern  Verhältnissen  keine  erregende  Ursache  hervorfinden, 
auch  unsere  Nahrung  war  sehr  einfach,  nichts  weniger  als 
reizend  und  sehr  einförmig,  auf  dem  Lande  dieselbe  wie 
auf  dem  Schiffe.  Oft  hielten  wir  uns  längere  Zeit  im  Zelte 
oder  in  Hütten  dicht  am  Meeresufer  auf,  ohne  das  geringste 
von  der  Krankheit  zu  erfahren,  woraus  sich  schließen  läfst, 
dafs  die  Seeluft  keinesweges  die  Ursache  sein  konnte.  Ich 
wiifste  nichts  zu  beschuldigen ,  als  das  eine,  dafs  die  meist 
sitzende  oder  liegende  Stellung  in  welcher  wir  auf  den 
ungedeckten  Schiffen  zubringen  mufsten  gerade  da  die  Er- 
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hitzung  intensiver  werden  liefs  als  an  andern  Körperteilen. 
Es  war  übrigens  mit  dieser  Krankheit,  so  schmerzlich  sie 
oft  war,  kein  Allgemeinleiden  verbunden,  sie  war  rein 
örtlich. 

Wir  wendeten  dagegen  Waschen  mit  süfsem  Wasser 
(im  Gegensatz  von  Meerwasser)  und  Suspensorien  an, 
wo  die  Entzündung  und  Erschlaffung  bedeutender,  blofse 
Einhüllung  in  ein  Stück  weifse  Leinwand  wo  es  weniger 
bedeutend  war.  Leinwand  mit  Olivenöl  getränkt  als  näch¬ 
ster  Umschlag  linderte  die  Schmerzen  sehr.  Ein  in  unserm 
Dienst  befindlicher  Däne  hatte  sich  die  Theile  mit  Puder 
bestreut,  erfuhr  aber  sogleich  eine  bedeutende  Verschlim¬ 
merung,  brennenden  Schmerz  und  Geschwulst,  jedoch  eben¬ 
falls  ohne  Härte  und  Gespanntheit.  Meerwasser  war  sehr 
schädlich,  und  da  wir  beim  Aussteigen  ans  Land  häufig  bis 
an  die  Lenden  durchzuwaten  hatten,  so  war  dies  die  häu¬ 
figste  "V  eranlassung  zur  Verschlimmerung. 

Die  Araber  litten  weniger  davon,  sei  es  aus  Gewohn¬ 
heit,  oder  weil  sie  gar  keine  Beinkleider  trugen  (wir  hat¬ 
ten  deren  von  Leinwand),  mithin  eine  freiere,  gleichmäfsi- 
gere  Ausdünstung  hatten. 

Von  einer  ähnlichen  pathologischen  Erscheinung  hörte 
ich,  dafs  sie  in  Amerika  häufig  vorkomme,  sie  ist  aber  wohl 
zu  unterscheiden  von  der  Exacerbation  syphilitischer  Zu¬ 
fälle,  die  häufig  auf  dem  Meer  eintritt,  nachdem  sich  lange 
alle  Spur  davon  verloren  hatte,  die  sich  aber  leicht  erken¬ 
nen  läfst.  Rücksichtlich  der  oben  angeführten  Geschwulst 
der  Testikeln  bleibt  übrigens  einiger  Zweifel,  ob  sie  nicht 
diesen  Charakter  verrieth,  da  die  Person  früher  an  derglei¬ 
chen  Zufällen  leichterer  Art  gelitten  zu  haben  nicht  l'äug- 
nete,  obwohl  die  entzündete  und  eiternde  Hautoberfläche 
keinesweges  mit  in  denselben  Charakter  überging. 

Die  mit  der  bis  zur  Eiterabsonderung  gesteigerten 
Entzündung  verbundene  Erschlaffung  giebt  dieser  Krankheit 
einen  eigentümlichen  Charakter,  wenn  das  abgesonderte 
wirklich  Eiter,  nicht  Product  der  dort  befindlichen  Drüsen 
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war.  Aber  auch  in  diesem  Falle  ist  die  Erscheinung  wohl 
merkwürdig. 

3)  Beobachtung  eines  acuten  und  primären  Go- 

nagra. 

In  Cahira,  erzählte  uns  unser  Freund  Ilr.  Dr.  Mor- 
purgo  in  Alexandrien,  hat  vor  etwa  50  Jahren  eine 
wunderbare  Krankheit  geherrscht,  welche  Abu  rukbe  (die 
Kniekrankheit)  hiefs,  ganz  allgemein  und  ansteckend  war, 
und  die  wunderlichsten  Situationen  der  Menschen  hervor¬ 
brachte. 

Die  Symptome  waren:  ein  ohne  Vorboten  plötzlich 
eintretender  heftiger  Schmerz  im  Kniegelenk,  welcher  die 
Leute  nöthigte,  sich  auf  der  Stelle  an  die  Erde  zu  legen; 
dann  trat  Kopfweh  hinzu  und  Fieber.  Ein  alter  ehrlicher 
cahirischer  Arzt  hatte  ihm  oft  davon  erzählt,  und  auch, 
dafs  in  einem  entlegenen  Hause  eine  ganze  Familie  plötz¬ 
lich  davon  befallen  gewesen,  so  dafs  keiner  sich  habe  von 
der  Stelle  bewegen  können.  Ein  Paar  Diebe  hatten  diese 
Gelegenheit  wahrgenommen  um  zu  stehlen,  und  fingen  an 
die  Habe  der  Leute,  die  umsonst  um  Hülfe  schrien,  vor 
ihren  Augen  wegzutragen.  Plötzlich  befällt  die  Krankheit 
auch  die  Diebe,  dafs  sic  Umfallen  und  liegen  bleiben.  Eine 
durch  das  Schreien  im  Hause  aufmerksam  gewordene  Pa¬ 
trouille  kommt,  sieht  die  Kranken,  will  die  Diebe  weg- 
transportiren ,  wird  aber  dabei  ebenfalls  krank  und  mufs 
auch  liegen  bleiben,  bis  andere  ihnen  zu  Hülfe  kommen. 

So  mährchenhaft  diese  Erzählung  klingt,  und  so  wenige 
sie  selbst  ganz  wahr  sein  mag,  so  hatten  wir  doch  im  Dc- 
cember  1S24  in  Sues  Gelegenheit,  diese  Krankheit  selbst 
zu  beobachten. 

/  In  Sues  sahen  wir  zuerst  einen  IlabessimVr,  welcher 
daran  litt.  Die  Krankheit  hatte  mit  heftigem  Schmerz  in 
beiden  Kniegelenken  angefangen,  wozu  sich  ein  leichtes 
gastrisches  Fieber  gesellt  hatte.  Man  kannte  in  Sues  die 
Krankheit  unter  dem  Isamen  Abu  rukbe  sehr  wohl,  und 

hielt 
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hielt  sie  bei  Erwachsenen  nicht,  bei  Kindern  aber  für  ge¬ 
fährlich.  In  Arabien  sollte  sie  häufiger  sein,  besonders  in 
Djedda  und  Jaubo.  Von  Sues  aus  soll  sie  sich  zuweilen 
epidemisch  über  Aegypten  erstrecken.  Von  einem  miasma¬ 
tischen  Charakter  war  nicht  die  Rede,  obwohl  immer  gleich¬ 
zeitig  viele  an  der  Krankheit  zu  leiden  pflegten.  Während 
unserer  Ueberfahrt  von  Sues  nach  Jaubo  erkranktej  unser 
Schiffskoch,  ein  Copte,  an  derselben  Krankheit.  Seine 
Hauptbeschwerde  war:  heftiger,  durch  äufsern  Druck  ver¬ 
mehrter  Schmerz  im  Knie,  welcher  jedoch  mit  allgemeinem,- 
durch  äufsern  Druck  vermehrten  Glieder-  und  Muskel¬ 
schmerz,  so  wie  mit  einem  heftigen  gastrischen  Fieber  ver¬ 
bunden  war,  so  dafs  aufser  jenem  hervorstechenden  Local-  ' 
übel  die  Krankheit  ein  Rheumatismus  acutus  war.  Hohe 
Rothe  des  ganzen  Körpers,  besonders  des  Gesichts,  keine 
besondere  Anschwellung  oder  Rothe  des  Knies,  waren  da¬ 
bei  noch  zu  bemerken.  Zwischen  Jaubo  und  Djedda  ward 
selbst  Dr.  Ilemprich  im  gelindem  Grade  davon  befallen. 
Die  Schmerzen  in  beiden  Knieen,  ohne  sichtbare  äufsere 
Veränderung  an  denselben,  beunruhigten  ihn  besonders  des 
Nachts  sehr,  erst  später  belegte  sich  die  Zunge,  und  es 
bildete  sich  ein  leichtes  Fieber  aus.  Ein  Purgirmittel  und  * 
Vermeiden  der  Schiffskost,  so  wie  Unterhalten  der  Tran- 
spiration,  hinderten  die  weitere  Ausbildung  der  Krankheit. 
Dem  Gopten  ward  gleich  anfangs  ein  Emeticum  gereicht, 
welches  mit  Unterhalten  der  Transpiration  und  Enthalten 
von  fester  Nahrung  sammt  dem  spätem  Gebrauche  von 
Tamarindengetränk  die  am  siebenten  Tage  eintretende  Ent¬ 
scheidung  durch  Nachlassen  aller  Symptome  befördert  zu 
haben  schien.  Ucberhaupt  soll  die  Krankheit  nur  höchstens 
neun  Tage  dauern.,  was  sehr  mit  dem  Charakter  des  acuten 
Rheumatismus  übereinstimmt. 

,  V 

Eigentümlich  bleibt  der  durchgängige  Charakter  der 
Knieaffection  verbunden  mit  dem  primären  Erscheinen  tmd 
raschen  Verschwinden  ohne  Recidive. 


VII.  Bd.  1.  St. 
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4)  Augcnentzündung  (Ophthalmia  rhcumatica, 

acgyptiaca). 

•  Aegypten  ist  das  Land  der  Augenkrankheiten,  und  ich 
wähle  aus  diesem  weiten  Fehle  zur  JMittheilung  nur  unsere 
Beobachtung  der  vielbesprochenen  ägyptischen  Augenent- 
zündung,  welche  die  Quelle  aller  übrigen  Augenkrankheitcn 
ausmacht. 

Es  ist  zwar  sehr  viel  von  vielen  Aerzten  und  Reisen¬ 
den  über  diese  Krankheit  geschrieben  worden,  und  während 
unserer  Abwesenheit  ist  über  denselben  Gegenstand  ganz 
ausführlich  in  einem  grofsen  Werke  des  llrn.  Geh.  Rath 
Gräfe  gehandelt  worden.  Da  aber  das  Sehen  und  Ver¬ 
gleichen  in  der  Nähe  ein  anderes  ist,  als  das  Vergleichen 
aus  der  Ferne  und  aus  Relationen,  und  da  die  tüchtigem 
ärztlich  gebildeten  aus  Autopsie  referirenden  französischen 
Reisenden  die  Krankheit  in  Verbindung  mit  der  Armee  be¬ 
trachteten,  unärztliche  Reisende  aber  fast  nur  Widersprüche 
und  unbrauchbare  Allgemeinheiten  referiren,  so  dürften 
vielleicht  gegenwärtige  Beobachtungen  über  diesen  Gegen¬ 
stand  nicht  ohne  alles  Interesse  sein,  wenn  sie  auch  nur 
zur  Erläuterung  und  Bestätigung  dienten. 

I  m  die  liebersicht  und  das  Resultat  deutlicher  hervor¬ 
treten  zu  lassen,  will  ich  zuerst  unsere  eigenen  Beobach¬ 
tungen  über  die  Ophthalmie  in  der  Kürze  vortragen,  und 
dann  das  Eebereinstimmende  und  Abweichende  von  andern 
Relationen  rucbfolgen  lassen. 

Vor  allen  Dingen  habe  ich  zu  bemerken,  dafs  ich  selbst 
zweimal  von  dieser  Augenentzündung  in  Aegypten  befallen 
worden  bin,  und  zwar  bis  zu  dem  Grade,  wo  die  Augen¬ 
lider  den  aufgelockerten  Bulbus  nicl/lt  mehr  zu  bedecken 
vermögen.  Mein  verewigter  Freund  Dr.  He  mp  rieh  bat 
ebenfalls  zweimal  an  demselben  Uebel  gelitten;  alle  unsere 
europäischen  Gehülfen  sind  ohne  Ausnahme  und  wiederholt 
davon  ergriffen  worden,  und  wir  haben  überdies  bei  Ein- 
gebornen  die  Krankheit,  wenn  nicht  unzählige,  doch  ungc- 
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wählte  Male  zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt,  da  sie  im¬ 
mer  unsere  Hülfe  suchten. 

Aus  diesen  vielfachen  und  vielseitigen  Beobachtungen 
stelle  ich  mir  folgendes  Bild  der  Krankheit  zusammen: 

Wir  wurden  von  Zeit  zu  Zeit  alle  gleichzeitig,  oder 
doch  einige,  oder  nur  einer,  von  Catarrhalzufallen  befallen^ 
ohne  dafs  gerade  eine  bedeutende  Witterungsveränderung 
vorausgegangen  wäre.  Gewöhnlich  lag  die  Ursache  in  un-* 
serer  Beschäftigung  und  Lebensart.  Auf  Reisen,  wo  wir 
uns  den  Tag  über  stark  angestrengt  hatten  und  bei  schwü¬ 
ler  Nacht  die  Decke  vom  Körper  warfen,  oder  einige  wohl 
sich  ohne  Decke  schlafen  gelegt  hatten,  geschah  es  oft,  dafs 
mehrere,  auch  alle,  gleichzeitig  erkrankten,  d.  h.  catarrha- 
üsche  Zufälle  bekamen.  Geringe  Irritation  des  Gefäfssy- 
stems,  die  sich  mehr  oder  weniger  im  Pulse  aussprach, 
Diarrhöe,  Lungen-  und  Nasencatarrh ,  Augenentzündung, 
Gliederschmerz,  Gastricisfnus,  erschienen,  je  nachdem  das 
Individuum  mehr  für  das  eine  oder  das  andere  empfänglich 
gewesen.  Ich  berühre  die  übrigen  Affectionen  nicht  wei¬ 
ter  und  bemerke  nur,  dafs  die  Augenentzündung  in  Gesell¬ 
schaft  jener  andern  Krankheiten  sich  wohl  als  rheumatisch 
deutlich  genug  charakterisirte.  Zuweilen  wurden  einzelne 
davon  befallen,  weil  sie  während  des  Thäues  von  2  bis  5 
Uhr  Morgens  mit  unbedecktem  Gesicht  geschlafen  hatten, 
oder  weil  sie  auf  der  für  jeden  einzelnen  unumgänglichen 
ein-  bis  zweistündigen  Nachtwache  sich  erkältet  hatten. 
Wir  pflegten  deshalb  oft  am  Abend  unserer  Umgebung  ins 
Gedächtnifs  zurückzurufen,  dafs  der  Wachthabende  nicht 
vergessen  solle,  die  unbedeckt  Schlafenden  zu  bedecken  oder 
aufzuwecken.  Dem  Wachthabenden  schadete  der  stärkste 
Thau  im  Gesicht  nie  etwas,  wenn  er  nicht  durch  Unbeklei¬ 
detsein  den  ganzen  Körper  der  schädlichen  Einwirkung  aus¬ 
gesetzt  hatte.  Auch  die  Araber  schliefen1  aus  Gewohnheit 
immer  mit  bedecktem  Gesicht,  was  uns  Europäern  des  sich 
ansammelnden  heifsen  Athems  halber  sehr  lästig  war. 

Wer  an  den  Augen  afficirt  war,  hatte  am  Morgen 
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eine  leichte  Rothe  auf  der  Conjunctiva  des  Augapfels  durch 
mit  Blut  injicirtc  Gcfäfse,  und  fühlte  einen  leichten  Druck 
im  Auge.  Zur  nächsten  Nacht  bekan^er  Thranenflufs  des 
afficirlen  Auges  mit  lästigem  Druck  unu  K riehein,  welches 
ihn  wenig  oder  gar  nicht  schlafen  lief».  Am  folgenden 
Tage  war  der  Druck  weniger  fühlbar,  aber  es  trat  Licht¬ 
scheu  ein,  und  die  Conjunctiva  des  Augapfels  war  ganz 
roth  gefärbt. 


In  diesem  Stadium  pflegten  wir  am  Morgen,  oder  doch 
spätestens  am  Abend,  Blasenpflaster  in  den  Nacken  oder 
hinter  die  Ohren  zu  legen.  Der  Puls  war  mehr  oder  we¬ 
niger  irritirt ,  nie  ganz  ruhig;  zuweilen  war  Appetitlosig¬ 
keit  mit  belegter  Zunge  oder  Nascnc^tarrh  gleichzeitig. 
Manchmal  war  blofs  ein  Auge  afficirt,  oft  waren  es  beide, 
gewöhnlich  aber  eins  mehr  als  das  andere,  ohne  gerade  das 
einer  bestimmten  Seite  auszuzeichnen.  Es  ward  nun  eine 
antiphlogistische  Diät  gehalten,  d.  h.  keine  Linsen,  Fleisch, 
Bohnen  gegessen,  sondern  etwas  Beissuppe  ohne  Butter 
lind  Salz,  ein  leichter  fhee,  oder  gar  nichts  genossen. 
Ruhe,  diaphoretisches  Verhalten,  Ausschliefsen  von  der 
Nachtwache,  wurde  dabei  beobachtet.  Nahm  es  nicht  zu, 
so  wurde  ein  Zinkwasser,  zuweilen  mit  etwas  Opiumzusatz 
übergeschlagen ,  was  nach  drei  bis  vier  Tagen  alle  Rothe 
wegnahm.  . 


War  es  am  nächsten  Morgen  (am  dritten  Tage)  schlim¬ 
mer,  so  hatte  die  Conjunctiva,  w-elche  strotzend  blutig 
war,  ein  varicoses  und  blasiges  Ansehn ,  die  Nacht  hindurch 
hatte  das  drückende  und  kriebelnde  schmerzhafte  Gefühl 

*  9 

den  Schlaf  verscheucht,  und  die  Lichtscheu  war  am  Mor¬ 
gen  ganz  ausgebildet.  Die  Augenlieder  waren  mit  einem 
klebrigen  Schleime  verschlossen,  und  selbst  etwas  odematös. 
\  ersuchten  wir  mit  lauem  Wasser  oder  lauer  Milch  die 
klebrige  Masse  aufzuweichen  und  zu  entfernen ,  um  die  in¬ 
nere  Beschaffenheit  des  Auges  zu  erforschen,  so  stürzte 
beim  'S  ersuch  des  Oeffnens  der  Augenlieder  ein  Thränen- 
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ström  hervor,  und  sie  blieben  nur  so  lange  geöffnet,  als 
man  sie  hielt. 

In  diesem  Stadium  gaben  wir  ein  wirksames  Purgir- 
mittel,  um  abzuleiten,  und  unterhielten  das  Blasenpflaster 
und  Zinküberschläge. 

Stiesr  die  Krankheit  noch  immer,  so  lockerte  sich  die 
Conjunctiva  des  Augapfels  schwammig  auf,  ohne  aber  fleisch- 
artig  zu  werden,  und  das  ging  zuweilen  so  weit,  dafs  die 
Augenlieder  nicht  mehr  schlossen,  sondern  die  wulstförmig 
aufgelockerte  Bindehaut  äufserlich  umfafsten.  Die  Cornea 
lag  tief  in  diese  aufgetriebene  Masse  eingesenkt,  und  war 
nicht  im  geringsten  afficirt,  so  wenig  als  das  Sehvermögen. 
Das  Fieber  war  sehr  merklich. 

Da  haben  wir  Scarificationen  am  Augenliede  und  an 
der  Stirn  einigemale  mit  sichtbarem  Yortheil  gemacht. 
Wir  unterhielten  die  Thätigkeit  des  Darmkanals  durch  Cre- 
mor  tartari  oder  Tamarindengetränk,  und  haben  durch  diese 
Behandlung  immer  so  viel  gewannen,  dafs  die  Krankheit 
nicht  weiter  ging,  sondern  nun  allmählig  wieder  abnahm, 
zuweilen  mit  Recidiven,  die  wieder  so  behandelt  wurden, 
aber  selten  sich  über  drei  Wochen  erstreckten. 

Dagegen  sahen  wir  bei  Eingebornen  und  andern  Euro¬ 
päern,  wie  es  schien  hlofs  wegen  anfänglicher  Vernachläs¬ 
sigung,  weniger  günstige  Ausgänge.  Wenn  nämlich  die 
Entzündung  über  jene  Periode  hinaussteigt,  so  nimmt  auch 
die  Cornea  Tbeii  und  es  tritt  eiterige  Absonderung  ein, 
was,  wie  es  schien,  jedesmal  den  Verlust  des  Sehvermögens 
zur  Folge  hatte.  Aufser  vielen  andern  sahen  wir  in  Cahira 
einen  italiänischen  Grafen  Tuly,  welcher  beide  Augen  ver¬ 
loren,  weil  er  der  Concentralion  der  krankhaften  Gefäfs- 
thätigkeit  nicht  gleich  anfangs  Schranken  gesetzt  hatte.  Die 
Cornea  war  schon  verdunkelt,  als  ihn  Dr.  Hemprich  sah. 

Aber  auch  dann  sind  noch  Grade,  vyenn  das  Auge 
verloren  geht.  Bei  einigen  verliert  sich  die  Entzündung 
allmählig,  der  Augapfel  fällt  ein  oder  bleibt  fast  normal, 
je  nachdem  er  ergriffen  war.  Bei  andern  bleibt  eine  chro- 
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nische  Entzündung,  die  sehr  hartnäckig  ist;  Lei  noch  an¬ 
dern  bleibt  zwar  üufserlich  wenig,  aber  besonders  ein  un¬ 
ausstehlich  bohrender  und  hartnäckiger  Schmerz  im  Augen¬ 
grunde  zurück. 

VV  ar  die  Krankheit  sehr  stark  gewesen,  was  immer 
»durch  ein  heftiges  Fieber  bedingt  war,  so  war  die  Recou- 
valesccnz  langwierig.  Nachdem  schon  lange  alle  Küthe  des 
Auges  verschwunden  war,  blieben  häufig  Schwindel  und 
Kopfweh  beim  Bücken,  und  besonders  ein  Sehen  der  Ge¬ 
genstände  wie  durch  i'lor  zurück,  was  sich  in  der  Kccon- 
valesccnz  erst  zu  erzeugen  schien,  oder  in  ihr  erst  merk¬ 
lich  wurde,  aber  aiifnählig  völlig  verschwand,  so  wie  ich 
selbst  gegenwärtig  mich  völlig  gesunder  Augen  erfreue. 

Ansteckend  sahen  wir  die  Krankheit  nie. 

Es  scheint  nun  aus  dem  'S  orgetragenen  w  ohl  hervor¬ 
zugehen,  dafs  der  miasmatische  Charakter,  welchen  diese 
Krankheit  zur  Zeit  der  französischen  Expedition  (wohl  auch 
in  frühem  Zeiten  Lei  ähnlichen  Ereignissen  zuweileu)  in 
Aegypten  angenommen  hatte,  gar  nicht  zu  ihren  Charakte¬ 
ren  gehöre,  sondern  ein  durch  die  Verhältnisse  erzeugter 
unwesentlicher  sei.  So  wichtig  nämlich  jener  Charakter 
politisch  sein  mag,  so  bedingt  dies  doch  nicht  seine  diagno¬ 
stische  Wichtigkeit,  da  er  eben  so  leicht  zu  jeder  andern 
Krankheit  hinzutreten  kann,  und  häufig  hinzuzutreten  pflegt. 
Ich  w'üfste  keinen  Charakter,  welcher  die  ägyptische  Augen¬ 
entzündung  von  einer  gewöhnlichen  rheumatischen  sondern 
könnte.  Kaum  läfst  es/  sich  entschuldigen ,  dafs  man  die 
Krankheit  ihrer  häufig  gröfsern  Intensität  und  deshalb  grö- 
fsern  Gefahr  für  den  Verlust  des  Sehvermögens  halber, 
mit  dem  Namen  der  ägyptischen  auszeichnet. 

Was  aber  die  Militär -Ophthalmie  anlangt,  welche  für 
Europa  und  namentlich  für  Preufsen  so  fürchterlich  gewor¬ 
den  ist,  so  scheint  sic,  den  trefflichen  Abbildungen  meh¬ 
rerer  ihrer  Stadien  zufolge,  welche  sich  in  Ilrn.  Geh.  R. 
Gräfc’s  gelehrter  Schrift  über  diesen  Gegenstand  befinden, 
sich  noch  durch  einen  besondern  Charakter  von  der  ägypti- 
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sehen  zu  unterscheiden.  Wir  fanden  in  Aegypten  immer 
den  Augapfel  vorherrschend  leidend,  weit  weniger  die  Au¬ 
genlieder;  und  obgleich  ich  nicht  wagen  möchte,  das  Leiden 
der  Conjunctiva  des  Augapfels  als  ein»  verschiedenes  von 
dem  der  Conjunctiva  des  Augenliedes  zu  erklären,  da  offen¬ 
bar  immer  beide  so  innig  verbundene  Theile  gleichzeitig 
leiden,  so  war  doch  hierin  bei  der  ägyptischen  Krankheit 
ein  consequenter  Charakter  nicht  zu  verkennen,  und  eben 
so  consequent  scheint  jenen,  als  Typus  geltenden,  Abbil¬ 
dungen  zufolge,  der  andere  Charakter  bei  der  europäischen 
gewesen  zu'  sein.  v  * 

Was  die  verschiedenen  Meinungen  Reisender  besonders 
anlangt,  ob  die  Gelegenheitsursache  für  diese  Krankheit, 
der  Staub,  die  Hitze,  die  faule  Ausdünstung,  Thau,  Blen¬ 
dung  durch  weifse  Sandflächen  u.  s.  w.  sei,  darüber  wäre, 
nach  dem,  was  bereits  im  Eingänge  erwähnt  ist,  eigentlich 
nichts  weiter  hinzuzusetzen,  als  dafs  sie  gröfstentheils  irrig 
sind.  Gröfseren  Staub,  als  zuweilen  in  Berlin,  habe  ich 
in  Aegypten  kaum  gesehen,  selbst  beim  heftigsten  Chamsin. 
Wer  wandernde  Berge  sehen  will,  sieht  sie  in  unsern 
Sandgegenden  gerade  so ,  wie  ich  sie  in  der  libyschen 
Wüste  angetroffen  habe,  und  doch  sind  Augenentzündun¬ 
gen,  namentlich  in  Berlin,  nur  selten  die  folge  davon. 
Her  Sand  macht,  dafs  man  das  Auge  reibt  und  reizt,  und 
so  wird  dieses  Organ  empfänglich  für  catarrhalische  Ent¬ 
zündung. 

Gestank  ist  in  allen  grofsen  Städten  ziemlich  gleich 
viel,  besonders  in  den  engeren  Strafsen.  Auch  er  kann 
nicht  die  Ursache  der  häufigeren  Ophthalmien  in  Aegypten, 
oder  auch  nur  in  Cahira  sein. 

Den  blendendsten  Sonnenreiz  der  Wüste  haben  wir 
Monate  lang  ohne  Beschwerde  getragen,  auch  er  kann 
nicht  das  ursächliche  Moment  sein. 

Der  natrumhaltige  Boden  kann  nicht  mehr  thun,  als 
der  Sand  für  sich,  er  wird  das  Auge  reizen,  welcher  Reiz, 
ohne  Empfindlichkeit  dafür,  vorübergehend  sein  nnifs.  Alle 
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solche  ärufserc  Heize  können  höchstens  local -prädisponirend 
wirken. 

Der  Thau,  wenn  er  enthlüfste  Hautstellen  berührt, 
vcranlafst  durch  sein  Verdunsten  einen  raschen  localen  Tem¬ 
peraturwechsel,  und  wird  dadurch  ein  wichtigeres  Moment, 
jedoch  entsteht  die  Krankheit  eben  so  häufig  in  den  Häu¬ 
sern  ,  und  man  kann  also  ihm  allein  eben  so  wenig  alle 
Schuld  beilegen,  zumal  da  er  in  vielen  andern  Ländern  ein 
gleiches  Verhalten  hat. 

Es  ist  aber  ein  Hauptreiz  in  Aegypten,  und  dieser  ist 
derselbe,  welcher  überall,  auch  in  Europa  und  wohl  auf  der 
ganzep  Erde  die  Medicin  und  ihre  Verehrer  in  Thäügkeit 
erhält,  der  nämlich  des  allgemeinen  Temperaturwechsels 
und  Luftdrucks,  dessen  Einwirkung  Erkältung  heifst,  des¬ 
sen  gewöhnlichstes  Product  der  Catarrh  und  Rheumatismus 
ist.  In  Aegypten  ist  der  1  emperaturwechsel  rascher  und 
stärker ,  mithin  auch  die  Reaction  des  Körpers.  Das  Auge 
ist  aber  in  Aegypten  aus  den  oben  angeführten  Gründen 
vorzugsweise  beständig  gereizt,  darum  ist  auch  dasselbe 
vorzugsweise  und  intensiver  vom  Catarrh  ergriffen,  indem 
dieser  ja  ganz  gewöhnlich  in  prädisponirten  Stellen  local 
zu  werden  pflegt. 

Wo  Herr  und  Madame  Belzoni  von  dieser  Krankheit 
sprechen,  hat,  wie  auch  an  einigen  andern  Stellen,  uicht 
Herr,  sonder^  Madame  Belzoni  völlig  recht. 
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A.  Richard  s  Medicinischc  Botanik.  Aus  dem 
Französischen.  Erster  Theil.  Mit  Zusätzen  und 
Anmerkungen  herausgegeben  von  Dr.  G.  Kunze, 
aufserordentl.  Professor  der  Mcdicin,  Secretair  der 
Leipziger  naturforseb.  Gesellschaft  u.  s.  w. ,  und 
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Dr.  G.  F.  K  nmmer,  ausübendem  Arzte  zu  Leip¬ 
zig  n.  s.  w.  Berlin,  bei  Theodor  Christian  Frie¬ 
drich  Enslin.  1824.  8.  —  Zweiter  Theil,  heraus- 
geg.  von  Dr.  G.  Kunze  u.  s.  w.  Berlin,  Eben¬ 
das.  1826.  8.  Seitenzahl  beider  Bande :  XX  u.  1304. 
(5  Thlr.  16  Gr.)  /  « 

Seitdem,  wie  Bef.  glaubt,  durch  Camerarius  zuerst 
auf  eine  bestimmte  Weise  auf  die  Uebereinstimmung  zwi¬ 
schen  den  äufsern  Merkmalen  und  der  innern  Structur  der 
Pflanzen  mit  ihren  Eigenschaften  aufmerksam  gemacht  wor¬ 
den  ist,  hat  man  eine  medicinische  Botanik  wie  in  den  Kreis 
academischer  Vorlesungen  hineingezogen,  so  auch  immer 
mehr  und  mehr  einer  gründlichen^  Bearbeitung  unterwor¬ 
fen.  Sie  giebt  uns  im  concreten  Falle  ein  schönes  Beispiel, 
in  wie  innigem  Vereine  sämmtliche  Zweige  der  Naturwis¬ 
senschaften  mit  einander  stehen,  wie  ein  jeder  durch  diese 
Verbindung  nicht  nur  mannigfache  Vortheile  für  sich  zieht, 
und  nur  eben  dadurch  in  seiner  wahren  Gestaltung  und 
seinem  wahren  Wesen  erfafst  werden  kann,  sondern  wie 
auch  einem  jeden  besonders  Vortheile  aus  dem  andern  er¬ 
wachsen.  Wie  es  unläugbar  ist,  dafs  der  Botaniker  durch 
verschiedene  Eigenschaften  in  Pflanzen,  die  er  noch  zu 
einer  natürlichen  Familie  rechnete,  auf  die  unnatürliche 
Aufstellung  derselben  aufmerksam  gemacht  wird,  so  dürfte 
der  Arzt  vielleicht  einen  noch  gröfsern  Gewinn  durch  Be¬ 
trachtung  der  Ergebnisse  der  natürlichen  Pflanzenfamilien 
für  seine  Wissenschaft  erhalten.  Nicht  nur,  dafs  er  an 
dem  Leitfaden  der  natürlichen  Verwandtschaft  der  Pflanzen 
manches  neue  Arzneimittel  finden,  manchem  ausländischen 
theuern  ein  inländisches,  öfter  frisch  zu  erhaltendes  und  da¬ 
her  wirksameres  Mittel  supponiren  dürfte,  so  möchte  er 
durch  das  Studium  der  natürlichen  Familien,  wenn  es  an¬ 
ders  erst  eine  wissenschaftliche  Bearbeitung  gewonnen,  auch 
wohl  manche  Weisung  über  die  Wirkung  einzelner  Mittel, 
wie  ganzer  Gruppen  in  ihrer  allgemeinen  Wirkung  erhal- 
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ten,  untl  manche  Andeutung  über  die  Verwandtschaft  der 
Mittel  in  ihrer  ^  irkung  dürfte  sich  daher  folgern  lassen. 

Kine  medicinisclie  Botanik  kann,  wie  Ref.  glaubt,  auf 
eine  doppelte  Weise  bearbeitet  werden,  wissenschaftlich 
und  empirisch -technisch.  Soll  sich  die  erslere  nicht  auf 
hypothetisch  angenommenen,  unervviesenen  Roden  gründen, 
so  muis  eine  empirisch -technische  Bearbeitung  dieser  Risci- 
plin  nothwendig  vorangehen.  Erst  wenn  genügende  Beob¬ 
achtungen  und  Erfahrungen  über  die  Eigenschaften  einzel¬ 
ner  Bilanzen  gesammelt  worden,  erst  wenn  eine  Masse  von 
Thatsacben  da  ist,  mag  eine  wissenschaftliche  Bearbeitung 
diese  zu  ordnen  und  zu  sichten,  was  sie  wohl  vermag,  be¬ 
müht  sein.  Rafs  es  dermalen  schon  an  der  Zeit  sei,  uns 
an  eine  wissenschaftliche  Bearbeitung:  der  medicinischen 
Botanik  zu  machen,  liefse  sich  wohl  nicht  bezweifeln,  da 
Erfahrungen,  wenn  auch  noch  keinesweges  erschöpft,  doch 
in  grofser  Masse  vorhanden  sind.  Welche  Weise  der  Be¬ 
arbeitung  sich  in  vorliegendem  Werke  ausspricht,  dürfte 
hei  näherer  Rurchsicht  desselben  bald  in  die  Augen  fallen. 
Eine  reine  Zusammenstellung  der  zu  einer  Familie  gehöri¬ 
gen  Pflanzen  findet  hier  zwar  nicht  statt  —  sie  würde  auch 
einen  offenbaren  Rückschritt  anzeigen ,  nachdem  wir  schon 
vor  längerer  Zeit  de  Candolle’s  trefflichen  Versuch  über 
die  Arzneikräfte  der  Pflanzen  erhalten  haben.  —  Rer  Verf. 
ist  allerdings  bemüht,  die  jeder  Familie  eigenthündichen 
Eigenschaften  darzulegen,  indefs  waltet  doch  offenbar  eine 
empirisch- technische  Bearbeitung  vor.  Noch  mehr  aber 
finden  wir  diese  dem  W  erke  gegebene  Tendenz  ausgespro¬ 
chen  durch  die  von  den  Herausgebern  gemachten  Zusätze 
und  durch  die  Art,  wie  sie  selbige  gemacht.  Sie  scheinen 
namentlich  bemüht  gewesen  zu  sein,  was  nur  immer  über 
die  Wirkung  einzelner  Pflanzen  sich  auffinden  liefs  in  das 
Werk  aufzunehmen ,  ein  in  der  That  für  einen  bestimmten 
Zweck  sehr  lobenswcrthes  Unternehmen,  dem  sie  auch  mög¬ 
lichst  nahe  gekommen  sind.  R.’s  Werk  ist,  wie  es  jetzt 
vor  uns  liegt,  gewifs  das  reichste  Werk  dieser  Art  an 
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Beobachtungen  und  Erfahrungen.  Mit  vielem  Fleifse  und 
gutem  Erfolge  finden  wir  sehr  vieles,  was  bis  jetzt  über 
die  Wirkung  einzelner  Pflanzen  bekannt  geworden,  darin 
zusammengetragen.  Doch  R.  ’s  Werk  ist  gCwissermaafsen 
ein  doppeltes,  und  so  mufs  Ref.  erst  wohl  noch  einige 
Worte  über  seine  jetzige  Gestalt  sagen. 

Richard’ *  medicinische  Botanik  erschien  1823  zu 
Paris  unter  folgendem  Titel:  Botanique  medicale  ou  histoire 
naturelle  et  medicale  des  medicamens,  des  poisons  et  des 
alimens,  tires  du  regne  vegetale.  Die  Herausgeber  G. 
Kunze  und  G.  F.  Kummer  (letzterer  starb  während  der 
Herausgabe,  weshalb  auch  die  Erscheinung  des  zweiten, 
von  Kunze  allein  besorgten,  beinahe  nur  von  ihm  mit 
Zusätzen  vermehrten,  Theiles  sich  verspätete)  überzeugt, 
dafs  dieses  Werk  allerdings  eine  Uebersetzung  verdiene, 
auf  der  andern  Seite  aber  auch  erkennend,  wie  diese  dem 
deutschen  Arzte  nur  durch  mannigfache  Zusätze  nützlich 
werden  könne,  haben  es  denn  nun  auch  mit  einer  nicht 
unbedeutenden  Anzahl  von  Zusätzen  versehen,  die  wohl 
den  dritten  Theil  des  Werkes  einnehmen  mögen.  Der 
botanische  Theil  w'ar  von  R.  schon  so  genügend  bearbeitet 
worden,  dafs  er  kaum  irgend  einiger  Zusätze  fähig  gewe¬ 
sen  wäre,  und  so  finden  wir  denn  auch  diesen  Theil  mei¬ 
stens  so  beschaffen,  wde  er  von  R.  selbst  bearbeitet  wor¬ 
den,  einige,  namentlich  von  Kunze  herrührende  Zusätze, 
die  allerdings  nüthig  schienen,  abgerechnet.  Was  nun  aber 
den  zweiten  Theil  des  Werkes,  den  chemischen  und  medi- 
cinischen,  anlangt,  so  scheint  es,  dafs  R.  ihn  wieder  aus¬ 
führlich  hat  bearbeiten  wollen,  eben,  weil  er  eine  medici- 
nische  Botanik  und  keinen  Theil  einer  Arzneimittellehre 
schrieb.  Ja  er  sagt  in  der  Vorrede  wohl  nicht  mit  Unrecht» 
dafs  es  bei  Werken  dieser  Art  ausreichend  wäre,  die 
nächste  Wirkung  der  Mittel  und  die  secundären  davon  be¬ 
dingten  Einflüsse  anzuzeigen,  und  die  eigentlichen,  nach 
den  mannigfaltigen  Ursachen  der  Krankheiten  so  verschie¬ 
denen  Heilkräfte  zu  übergehen.  Gewifs,  eine  medicinische 
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Botanik  soll  etwas  anderes,  als  ein  blofser  Theil  einer  Arz- 
neimittellelire  sein.  ReG  hätte  also  seiner  Meinung  nach 
gegen  die  minder  vollständige  Bearbeitung  des  medicinischen 
Theils,  wie  er  von  R.  herrülirte,  da  die  Bearbeitung  im 
Ganzen  gleichmäßig  und  jenem  Grundsätze  gemäß  ist,  nichts 
einzuwenden  gehabt,  um  so  mehr,  da  das  eigentliche  Mittel¬ 
glied  und  einigende  Moment  zwischen  der  beobachteten 
Wirkung  einer  Pilanze  und  der  ihr  mittelst  der  botanischen 
Verwandtschaft  zu  ertbeilenden ,  die  chemische  Analyse, 
stets,  von  R.  so  viel  er  konnte,  angegeben  ist.  Aber  vie¬ 
les,  was  andere  Nationen,  namentlich  deutsche  Chemiker, 
für  die  Pilanzenchemie  geleistet  haben,  ist  ihm  entgangen, 
und  so  wurden  hier  Zusätze  nüthig.  Nöthig  wurden  sie’ 
auch,  trotz  jener  eben  gemachten  Einschränkungen  für  den 
eigentlich  medicinischen  Theil;  doch  scheinen  uns  die  Her¬ 
ausgeber,  indem  sie  jene  nicht  berücksichtigten,  hier  mehr 
gegeben  zu  haben,  als  R.  wollte.  Nöthig  nur  schienen 
dem  Ref.  Zusätze  in  folgenden  drei  Fällen:  Einmal  scheint 
es,  dafs  manches  Arzneimittel  in  Frankreich  wenig  gebraucht 
wird,  und  daher  von  R.  stiefmütterlich  behandelt  worden, 
welches  bei  uns  in  vielem  Gebrauche  und  Ansehen  steht. 
So  sagt  R.  von  mehreren  in  Deutschland  sehr  gebräuchli¬ 
chen  Mitteln,  dafs  sie  (in  Frankreich)  selten  angewandt 
würden,  z.  B.  von  der  Columbo,  Cascarilla,  dem  Ilvoscva- 
mus,  der  Quassia.  R.  hatte  ferner  mehrere  Pflanzen  ganz 
weggelassen,  die  zum  Theil  eben  nicht  ungebräuchlich  sind, 
wenigstens  viel  gebräuchlicher,  als  manche  der  abgehandel¬ 
ten.  Auch  diese  sind  von  den  Herausgebern  nachgetragen 
worden.  Dahin  gehören  z.  B.  die  Familien  der  Primula- 
ceen  und  Santalacecn,  die  Gattungen  Liquidambar,  Impe- 
ratoria,  Alchornea,  Capsicum,  Spigelia  u.  a.,  ferner  Croton 
Tiglium,  Potentilla,  Tormentilla  u.  s.  w.  Endlich  sind  aueji 
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manche  Familien,  die  den  Herausgebern  von  R.  ungenügend 
bearbeitet  schienen  oder  für  deren  Aufklärung  in  der  neue¬ 
sten  Zeit,  namentlich  in  Deutschland,  viel  geschehen  ist, 
gänzlich  umgearbeitet  worden,  so  z,  B.  die  Amomeen, 
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die  nach  Roscoe  und  Roxburgh,  die  Cinchonaceen,  die 
nach  Hayne  bearbeitet  worden,  die  Gattung  Aconitum, 
die  Reichenbach  für  R.’s  Werk,  dem  Plane  des  Buches 
gemafs  vielleicht  zu  weitläuftig  bearbeitet  hat.  Aber  aufser 
allen  diesen  mit  Recht  zu  machenden  Zusätzen  und  Verän¬ 
derungen  ist  noch  eine  Menge  anderer  in  das  Werk  ge¬ 
kommen,  indem  die  Herausgeber  bemüht  geschienen,  was 
nur  über  die  Eigenschaften  der  Pflanzen  beobachtet  wor¬ 
den,  zusammenzubringen.  Dabei  haben  sie  sich  meistens 
nur  an  das  gehalten,  was  «neuerlich  in  den  Arzneischatz 
aufgenommene  Pflanzen  anlangt  oder  neuerlich  gemachte 
Beobachtungen  an  schon  gebräuchlichen  Pflanzen ,  wie  diese 
namentlich  in  Journalen  und  Zeitschriften  niedergelegt  sind. 
Dadurch  ist  nun  einmal  allerdings  eine  grofse  Ungleichar¬ 
tigkeit  herbeigeführt  worden,  indem  wir  von  älteren  wich¬ 
tigem  Mitteln  verhältnifsmäfsig  weniger  linden,  z.  B.  der 
Aloe,  dem  Opium,  Bilsenkraute,  Fingerhute  u.  a.,  als  von 
minder  wichtigem,  die  wohl  nur  eine  sehr  ephemere  Be¬ 
rühmtheit  erlangt  hatten  r  z.  B.  der  Genista  tinctoria,  Scu- 
tellaria  lateriflora,  Actaea  racemosa  u.  a.  Einigermaafsen 
dürfte  sich  diese  ungleichartige  Bearbeitung  dadurch  recht- 
fertigen  lassen ,  dafs  die  Herausgeber  wohl  wufsten ,  wie 
die  Erfahrungen  über  ältere  Mittel  alle  in  dem  sehr  reich¬ 
haltigen  Apparatus  medicaminum  des  gediegenen  Murray 
niedergelegt  sind,  auf  den  sie  auch  oft  nur  verweisen,  wie 
dagegen  über  die  neuem  Mittel  eine  solche  Zusammenstel¬ 
lung  bis  dahin  gefehlt  hat,  indem  Richter’s  neueste  Ent¬ 
deckungen,  Erfahrungen  und  Ansichten  in  der  praktischen 
Heilkunde  (vergl.  die  Annalen  Bd.  3.  S.  212.)  erst  wäh¬ 
rend  der  Herausgabe  des  Richard’ sehen  Werkes  erschie¬ 
nen  sind.  Zu  wünschen  wäre  es  indefs  wohl  gewesen,  dafs 
auf  dieses  mit  vielem  Fleise  zusammengetragene,  recht  voll¬ 
ständige  Werk  im  zweiten  Bande  öfters  verwiesen  worden 
wäre.  Lag  nun  schon  einmal  eine  solche  Bearbeitung  gar 
nicht  in  der  Tendenz  von  R.’s  medicinischer  Botanik,  so 
haben  die  Herausgeber  aber  auch  nicht  Vollständigkeit  in 
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diesen  Zusätzen  erreicht.  Doch,  da  sie,  wie  sic  in  der 
A  orrede  selbst  sagen,  auf  diese  keine  Ansprüche  machen, 
entzogen  sie  sich  dem  Tadel,  dafs  manches  nicht  Unwichtige 
vermilst  wird. 

Ilat  Kef.  somit  den  Antheil,  den  Verfasser  und  Her¬ 
ausgeber  an  dem  Jluche  haben,  so  viel  er  vermochte,  aus¬ 
einandergesetzt,  so  kann  er  jetzt  zur  Anzeige  des  W  erkes 
selbst  übergehen. 

ln  einer  Umleitung  erklärt  sich  I\.  zunächst  über  das 
Arerfahren,  das  ihn  bei  lle.stimmung  und  Annahme  der  na¬ 
türlichen  Familien  geleitet  hat.  Kr  folgte,  sagt  er,  mei¬ 
stens  der  Anordnung  der  natürlichen  Familien,  wie  sic 
Jussieu  und  er  seihst  in  seinen  Klemens  de  botanique  et 
de  physiologie  vegetale  gegeben  haben,  doch  mufsle  sie 
hier  etwas  modificirt  werden,  da  manche  Familien,  die  eben 
keine  Medicinalpllanzen  enthielten,  aiisschieden.  Hinsichtlich 
der  Kintlieilung  der  Familien  in  Klassen  aber  glaubte  K. 
von  Jussieu  abweicheu  zu  müssen.  Die  relative  Insertion 
der  Staubfäden  uämlicb,  die  Jussieu  als  Kintheilungsgrund 
der  verschiedenen  Klassen  benutzt  bat,  giebt  zwar  sehr 
bestimmte  und  der  'S  eränderung  nicht  unterworfene  Kenn¬ 
zeichen,  allein  die  grafse  Schwierigkeit,  die  Art  und  Weise 
der  Insertion  zu  bestimmen,  und  die  Meinungsverschieden¬ 
heit  vieler  llotaniker  in  llestimniung  der  Gränzen  zwischen 
den  drei  Arten  der  Insertion,  bewogen  ihn  ein  anderes 
Princip  aufzunebmen,  und  zwar  fand  er  dieses  in  dein 
Fruchtknoten,  je  nachdem  er  ein  unterer  oder  oberer  ist. 
Somit  kam  denn  U.  auf  folgende  neun  Klassen,  die  Kef. 
nach  dem  von  ihm  entworfenen  Schema  angeben  will: 

I.  Acotyledonen . Acotyledonie  KI.  1. 

II.  Monoco-  (Frucbtkno-  I frei  Kleutherogynie  —  2. 

Qn  Iverwachsen  Svmphysogenie  —  3. 

fApetalie  {venvachstn  Svmphysogenie  —  1. 

1  Itrei  Kleutherogynie  —  5. 

\  Monopetalle  \ frei  Eleiitherogy nie  -  (i. 

ipiionen  1  Iverwachsen  Svmphysogenie  —  /. 

(polypctalic  ifrri  .  Elentherogynie  —  8. 

Iverw  aebsen  Sympnysogeme  —  9. 
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Darauf  giebt  R.  von  den  drei  gröfseren  Gruppen,  den 
Acotyledonen ,  Monocotyledonen  und  Dicotyledonen  eine 
Schilderung  in  ihren  allgemeinsten  Charakteren,  wie  sie 
gerade  fiir  diesen  Zweck  passend  ist.  * 

Bevor  jetzt  Ref.  das  Verzeichnis  der  95  im  Buche  auf- 
geführten  Familien  mit  den  ihnen  zugehörigen  Gattungen 
giebt,  wobei  er  einzelne,  wie  ihm  scheint,  nicht  überflüs¬ 
sige  Bemerkungen  einschalten  wird,  giebt  er  noch  eine 
Tj ebersicht  von  der  specielleren  Bearbeitung  der  einzelnen 
Familien,  Gattungen  und  Arten.  R.  beginnt  mit  einer 
meistens  sehr  genügenden  Beschreibung  der  Familie,  der 
kaum  etwas  hinzuzufügen  nüthig  sein  dürfte.  Ungern  hat 
indefs  doch  Ref.  die  Angabe  der  inneren  Beschaffenheit  des 
Saamens  oft  vermifst,  die  doch  von  so  grofsem  Einflüsse 
auf  die  Bestimmung  der  Familien  ist,  und  wodurch  diese 
zum  Theil  selbst  gebildet  werden.  Ob  R.  hin  und  wieder 
in  der  Zersplitterung  alter  Familien  nicht  zu  weit  gegan¬ 
gen,  wagt  Ref.,  den  seine  jetzigen  Beschäftigungen  einem 
genauem  Studium  der  Botanik  entzogen  haben,  nicht  zu 
entscheiden.  Dieser  Beschreibung  folgt  eine  eben  so  genaue 
der  zu  einer  Familie  gehörigen  Gattungen,  denen  immer 
auch  ein  deutscher  Gattungsname  (Ref.  möchte  sagen,  ein 
meistens  nur  ideeller)  zugleich  mit  der  Klasse  und  Ordnung 
des  Linne’schen  Systems,  in  welche  sie  gehört,  beigefügt 
sind.  Die  Beschreibung  der  Gattungen  sowohl,  als  der  Ar¬ 
ten  ,  ist  von  R.  selbst  entworfen  worden ,  indem  ihm  ein 
großer  botanischer  Garten  und  reiche  Pflanzensammlungen 
zur  Benutzung  offen  standen.  Den  Namen  der  Arten  sind 
meistens  Synonyme  beigegeben,  stets  der  deutsche  Name 
nebst  einer  Nachweisung  von  Abbildungen ,  wobei  meistens 
auf  Bulliard,  Blackwell,  Hayne  oder  die  Düsseldorfer 
Sammlung  verwiesen  ist.  Dann  folgt  die  pharmaceutische 
Benennung  in  lateinischer,  deutscher  und  französischer 
Sprache,  die  Angabe  der  Eigenschaften  der  Pflanze  und  ihre 
Benutzung.  Den  Schlufs  jeder  Familie  machen  immer  noch 
allgemeine  Bemerkungen  über  dieselbe,  wobei  oft  noch 
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mancher  einzeln  nicht  abgehandeltcn ,  oft  nicht  mechanisch 
gebräuchlicher  Pflanzen  Erwähnung  geschieht,  wenn  sie 
nur  im  Stande  sind  uns  über  die  Eigentümlichkeiten  die* 
ser  Familie  Aufschlufs  zu  erl heilen,  lief,  bemerkt  über 
diese  einzelne  Jlehandlungswei.se  folgendes:  die  Synonymie 
ist  trotz  der  von  den  Herausgebern  gemachten  Zusätze  gleich¬ 
wohl  nicht  vollständig.  Doch  wer  würde  das  tadeln  wol¬ 
len,  wenn  man  erwägt,  wie  sie  allerdings  sehr  bedeutend, 
wie  fhre  vollständige  Aufzählung  für  diesen  Zweck  nicht 
nüthig  und  wie  sie  dem,  welchem  darum  zu  thun,  jetzt 
durch  Steudel’s  Nomenclator  botanicus  leicht  zugänglich 
geworden.  Eher  dürfte  vielleicht  bemerkt  werden,  dafs  * 
die  Angabe  von  Synonymen  nicht  ganz  gleichmäfsig  ist, 
indem  bei  einem  unwichtigen  Mittel  oft  mehrere  Synonyme 
angegeben  sind,  Wogegen  sie  bei  einem  wichtigem  fehlen. 
So  hätte  bei  Fucus  Helmintochorton  wohl  noch  Sphaero- 
coccos  Helmintochorton  Agardh.  hinzugefügt  werden  kön¬ 
nen.  So  finden  wir  bei  der  unwichtigen  Sticta  pulmonacea 
den  von  II offmann  herrührenden  Namen  angegeben,  wo¬ 
gegen  er  bei  der  weit  wichtigem  Cetraria  islandica  fehlt. 
Auch  genügt  es  nicht  bei  den  Flechten,  Ach ar ins  Namen 
durch  ein  hlofses  Ach.  zu  bezeichnen,  indem  er  sich  be¬ 
kanntlich  in  seiner  Lichenographia  und  Synopsis  lichenum 
oft  anderer  Namen  bedient,  als  in  der  früher  erschienenen 
Methodus  Lichenum.  YV  as  den  Abschnitt  anlangt,  der  von 
den  allgemeinen  Eigenschaften  einer  Familie  handelt,  so  ist 
er  oft  recht  genügend  bearbeitet  worden,  wie  z.  11.  bei 
den  Labiaten,  Synantheren  u.  s.  w.  Oft  indefs  hätten  die 
der  Familie  eigenthümlichen  Eigenschaften  tiefer  ergründet 
werden  sollen,  zumal  in  den  Fällen,  wo  es  an  hinlänglichen 
Materialien  nicht  fehlte,  die  freilich  oft  nicht  genugsam 
benutst  scheinen.  Einige  speciellerc  Bemerkungen  hierüber 
wird  lief,  weiter  unten  anzuführen  Gelegenheit  haben; 
über  die  Behandlungsweise  der  andern  Abschnitte  hat  er, 

wie  er  glaubt,  schon  das  Notlüge  erinnert,  so  dafs  er  jetzt 
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zur  Anzeige  der  vom  Verf.  angenommenen  Familien  mit 
ihren  Gattungen  übergehen  kann. 

Acotyledo nen.  Familie  1.  Algae  mit  der  Gattung 
Fucus.  Bei  Fucus  Ilelmintochorton  erwähnt  R.  wie  nach 
den  Untersuchungen  de  Candolie’s  dieses  Arzneimittel 
keinesweges  ein  gleichartiges,  sondern  im  Gegentheil  eine 
Mischung  verschiedener  Fuci,j  Caramie  nund  Corallinen  sei. 

■ 

W  ie  Ref.  im  ganzen  Werke  überhaupt  manches  Citat  min¬ 
der  genau  angegeben  gefunden  hat,  so  hätte  auch  hier  wohl 
de  Candolle’s  Abhandlung  angeführt  werden  können. 
Sie  befindet  sich  im  dritten  Bande  des  Bulletin  des  Sciences. 
Billig  hätten  die  Herausgeber  auch  wohl  noch  des  von 
Weber  gelieferten  Nachtrages  zu  jenem  Verzeichnisse  (im 
zweiten  Bande  seiner  Beiträge  zur  Naturkunde)  gedenken 
sollen.  —  Sehr  auffallend  war  es  Ref,,  von  R.  angegeben  s 
zu  finden,  wie  besonders  aus  der  Asche  von  Fucus  vesicu- 
losus  die  Jodine  gewonnen  wird,  und  diese  Angabe  von 
Kunze  bestätigt  zu  sehen.  Wenngleich  nun  auch  diese 
Behauptung  in  den  hinter  dem  zweiten  Theile  befindlichen 
Zusätzen  und  Verbesserungen  sehr  beschränkt  wird,  so  er¬ 
laubt  sich  doch  Ref.  auf  diesen,  wie  es  scheint,  aus  einem 
Buche  in  das  andere  übergehenden  Irrthum  aufmerksam  zu 
machen.  Gerade  in  einem  Buche  über  medicinische  Botanik 
hätte  es  gesagt  werden  sollen,  wie  sich  auch  hierin  die 
natürliche  Verwandtschaft  der  Pflanzen  ausspräche.  Fucus 
vesiculosus  nämlich,  wie  sämmtliche  zu  dieser  Familie 
gehörige  Arten,  enthalten  die  Jodine  nur  in  äufserst 
geringer  Quantität,  dagegen  kommt  sie  besonders  in  den 
gröfseren  Arten,  namentlich  in  F.  saccharinus  und  F.  digi- 
tatus,  nächstdem,  auch  in  F.  membranaceus ,  F.  cartilagineus, 

F.  nibens  und  anderen  Arten  vor.  Uebrigens  ist  der  Ab¬ 
schnitt  über  die  Jodine,  wie  chemisch  so  medicinisch,  der 
Wichtigkeit  des  Gegenstandes  nach  und  der  Gleichartigkeit 
des  Buches  gemäfs,  nicht  genügend  bearbeitet  worden.  Min¬ 
destens  hätten  Molitor  und  Schneider,  bei  welchen 
VII.  Bd.  i,  St.  3 
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sich  das  über  dieses  Arzneimittel  bekannt  gewordene  ge¬ 
sammelt  findet,  angeführt  werden  sollen.  —  Farn. 2.  Fungi  mit 
den  Gatt.  Agaricus,  Amanita,  Boletus,  Merulius,  Clavaria, 
Morchella,  Helvclla,  Tuber  und  der  von  Kunze  lünzuge- 
fugten  Scelerotium.  K.  gedenkt  bei  der  Aufzählung  der 
eLbarcn  Pilze  besonders  der  in  Frankreich  gebräuchlichen 
Arten,  Bef.  hätte  wohl  gewünscht,  dafs  die  Herausgeber 
die  in  Deutschland  gebräuchlichem  und  die  mit  diesen  zu 
verwechselnden  Arten  mehr  berücksichtigt  hätten,  wobei 
sie  unter  andern  Trattinnick  s  Schrift  über  die  efsbaren 
Schwämme  Oesterreichs  hätten  benutzen  können.  Lebri- 
gens  linden  wir  die  Familie  der  Pilze  schon  in  de  fan- 
dolle’s  Versuch  über  die  Arzneikräfte  der  Pilanzen  un¬ 
gleich  vollständiger  und  gründlicher  bearbeitet,  und  die 
neuere  Zeit  hat  doch  noch  manches  gethan,  was  hätte  be¬ 
nutzt  werden  können.  —  Farn.  3.  Lichencs  mit  der  Gatt. 
Cetraria  und  der  von  Kunze  hinzugefügten  Parmelia.  Da 
wegen  Gewinnung  des  Färbestoffes  der  Koccella  tinctoria 
gedacht  wird,  so  hätte  neben  manchen  andern  Färbestoffe 
liefernden  Flechten,  wohl  mit  gröfserem  Hechte  der  Lcca- 
nora  tarlarea  gedacht  werden  sollen,  die  nach  den  Unter¬ 
suchungen  von  Ne  es  von  F,  senbeck  d.  j.  (in  Brandes 
Archiv)  in  dieser  Hinsicht  vor  jener  Flechte  den  Vorzug 
verdient.  —  Farn.  4.  Filiees  mit  den  Gatt.  Polypodium, 
Ncphrodium,  Asplenium,  Adianthum,  Osmunda.  Am  Schlüsse 
dieser  Familie  wird  noch  kürzlich  der  Ilypoxyleen,  Leber¬ 
moose,  Laubmoose,  Lycopodiaceen  und  Fquisetaceen  ge¬ 
dacht,  die  kaum  irgend  welche  gebräuchliche  Arzneimittel 
liefern. 

Monoco t vledo ncn.  Familie  5.  Aroideae,  mit  den 
Gattungen  Arum  und  Acorus.  1\.  sagt,  dafs  die  Heilkräfte 
sowohL,  als  die  chemische  Zusammensetzung  des  Kalmus 
wenig  mit  den  übrigen  Aroidecn  übcrcinstimmen.  A\  ob! 
wahr,  aber  hätte  er  nicht  auch  erwähnen  sollen,  wie  der 
Kalmus  auch  iu  botanischer  Hinsicht  von  den  übrigen  Aroi- 
deen  ab  weicht,  indem  die  Gattung  Acorus  die  einzige  In 
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dieser  Familie  ist,  die  keine  Spatha  hat?  Ucbcrhaupt  scheint 
diese  Gattung  noch  nicht  ihre  Stelle  im  natürlichen  Systeme 
gefunden  zu  haben.  — •  Familie  6.  Piperineae  mit  der  Gat¬ 
tung  Piper.  —  Familie  7.  Cyperaceae  mit  der  Gattung 
Cvperus  und  Carex.  Unter  allen  bekannten  Wurzeln  scheint 
den  Erdmandeln  freilich  das  fette  Oel  eigentümlich  zu  sein, 
da  sie  indessen  Gemmen  sind,  so  möchte  diese  Erscheinung 
minder  auffallend  sein.  —  Wenn  Kunze  anführt,  wie  die 
Carex  arenaria  mit  C.  hirta  und  C.  intermedia  verwechselt 
werden  könne,  so  hätte  er  auch  wohl  der  C.  Schraderi 
gedenken  sollen.  Ucbrigens  unterscheidet  sich  C.  hirta  von 
C.  arenaria  aufser  den  von  ihm  angegebenen  Kennzeichen 
genugsam  durch  ihre  Spiculas  sexu  distinctas.  —  Familie  8. 
Gramineae  mit  den  Gattungen  Triticum,  Lolium,  Secale, 
Ilordeum,  Avena,  Arundo,  Saccharum ,  Oryza,  Zea.  Auch 
hier  hätte  von  den  Herausgebern  manche  in  Deutschland 
angebaute  Getreideart  erwähnt  werden  können,  wie  z.  B. 
heim  Weizen  Triticum  turgidum,  T.  polonicum  u.  a.  An 
verschiedenen  Stellen,  in  welchen  über  das  Vaterland  der 
Getreidearten  gesprochen  wird,  vermifst  Ref.  die  Anführung 
der  schätzbaren  Untersuchungen  von  Link  darüber  in  sei¬ 
ner  Urwelt  Bd.  I.  und  in  den  Abhandlungen  der  Berliner 
Academie  der  Wissenschaften.  —  Familie  9.  Alismaceae  * 
mit  der  Gattung  Alisma.  Da  Kunze  sich  für  die  Mei¬ 
nung  entscheidet  (S.  99  und  167),  dafs  das  Arrow-root 
von  einer  Sagittaria  komme,  so  hätte  er  billig  bei  Anfüh¬ 
rung  der  Abhandlung  von  Benzon  (S.  1244)  auch  anfüh¬ 
ren  sollen,  dafs  dieser  es  gleichwohl  von  einer  Maranta 
kommen  läfst.'  —  Familie  10.  Colchiceae  mit  den  Gattungen 
Colchicum  und  Veratrum.  Da  in  dem  Werke  beim  Helle- 
borus  albus  über  seine  Anwendung  bei  den  Alten  gespro¬ 
chen  wird,  so  hätte  bei  diesem  noch  wichtigem  Mittel 
wohl  auch  einiges  darüber  erwähnt  werden,  wenigstens 
Schulze,  Hahncmann,  Lorry  oder  Dierbach  (in 
seinen  Arzneimitteln  des  Hippokrates)  angeführt  werden 
seilen.  —  Familie  10.  Palmae  mit  der  einzigen  Gattung 
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Phoenix.  Gcwifs  hätte  diese  so  sehr  wichtige  Familie,  wenn 
sie  gleich  keine  eigentlichen  Arzneimittel  liefert,  ausführli¬ 
cher  bearbeitet  zu  werden  verdient.  So  ist  z.  II.  das  von 
Pelletier  neuerlich  untersuchte,  von  Borassus  flabellifor- 
mis  kommende  Bdellium  gar  nicht  erwähnt  worden.  — 
Familie  12.  Asparagincae  mit  den  Gattungen  Asparagus, 
Convallaria,  Smilax,  Ruscus.  Die  eigentliche  Sarsaparille 
kommt  nach  Humboldt  von  Smilax  syphilitica,  eine  schlech¬ 
tere  Art  von  Sm.  Sarsaparilla,  von  welcher  R.  die  eigent¬ 
liche  hcrzuleiten  scheint.  —  Familie  13.  IJliacea  mit  den 
Gattungen  Lilium,  Allium,  Scilla,  Aloe.  Dafs  R.  neben 
der  Aloe  spicata  L.  noch  eine  AI.  perfoliata  kam.  auffiihrt, 
wundert  Ref. ,  indem  letztere,  da  sie  zu  verschiedene  Pllan- 
zen  enthielt,  als  Art  ausgeschieden  ist.  Die  hierher  gehö¬ 
rigen  Arten  bilden  die  Al.  arborescens  de  Gand.,  AI.  vul¬ 
garis  de  C.,  Al.  soccotrina  Haw.  (nicht  de  C. ),  AI.  pur- 
purasccns  Haw.  (Al.  soccotrina  de  Ci.),  Al.  Commelini 
*YVilld.  und  AI.  mitraeformis  de  C.  Von  allen  diesen  Ar¬ 
ten  scheint  auch  die  in  den  Handel  kommende  Aloe  zu 
stammen.  —  Familie  14.  Nymphaeaceae  mit  der  Gattung 
Nymphaea.  —  Familie  15.  Dioscoreae  mit  der  Gattung  Ta- 

mus.  —  Familie  16.  Bromeliaceae  mit  der  Gattuner  Bro- 

...  o 

melia.  —  Familie  17.  AmAryllideae  mit  der  Gattung  Nar- 
cissus.  —  Familie  18.  Irideae  mit  den  Gattungen  Iris  und 
Crocus.  —  Familie  19.  Amomeae.  Diese  vor  den  Heraus¬ 
gebern  von  Roscoe  und  Roxburgh  gänzlich  umgearbei- 
tete  Familie  enthält  folgende  Gattungen:  Amomum,  Eiet- 
taria,  Curcuma,  Zingiber,  Alpinia  und  Costus.  Wie  viel 
wir  auch  jenen  beiden  Botanikern  für  die  Aufhellung  der 
hiehcr  gehörigen  Pflanzen  zu  verdanken  haben,  so  dürften 
si<^  doch  noch  einer  wiederholten  I  ntersuchung  bedürfen.  — 
Familie  20.  Orchideae  mit  den  (iatt.  Orchis  und  \anilla. 

I)  i  co  ty  1  e  d  o  n  en.  Familie  21.  Aristolocbiae  mit  den 
Gattungen  Arislolochia  und  Asarum.  Da  R.  die  Gattung 
Cytinus  mit  zu  dieser  Familie  zieht,  was  indefs  noch  zwei¬ 
felhaft  sein  dürfte,  so  muis  auch  die  Bestimmung  der  Cha- 
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raktere  derselben  hinsichtlich  der  Frucht  erweitert  werden, 
indem  diese  Gattung  eine  Beere  und  keine  Kapsel  trägt,  v— 
Zwei  bis  yier  Quentchen  der  Serpentaria  auf  zwei  Pfunde 
Flüssigkeit  dürfte  eine  zu  kleine  Dose  sein.  —  Familie  22. 
Juglandeae  mit  der  Gattung  Juglans.  —  Farn.  23.  Cupuli- 
fefae  mit  der  Gatt.  Quercus,  und  den  von  den  Herausgebern 
hinzugefügten  Liquidambar,  Corylus,  Castanea  und  Fagus. 
Wenn  Quercus  Robur  L.  und  Q.  pedunculata  Willd.  als 
zwei  Arten  getrennt  werden,  so  ist  die  Synonymie  nicht 
ganz  genau  angegeben  worden.  Lin  ne  nämlich  hatte  be¬ 
kanntlich  nur  eine  Art,  Q.  Robur  mit  zwei  Varietäten, 
var.  pedunculata,  var.  ß.  sessilis.  Willdenow  erhob 
beide  zu  Arten,  und  nannte  die  zweite  Varietät  Q.  Robur. 
Daher  hiefse  es  richtiger:  Q.  Robur  Willd.  zz  Q.  Robur 
var.  ß.  L.  —  Sollten  wir  nicht  wirksamere  inländische 
Ersatzmittel  der  Chinarinde  besitzen,  denn  die  Eichenrinde, 
die  fast  nur  adstringirende Eigenschaften  zu  besitzen  scheint  ?  — 
ISach  neuern  von  Schneider  angestellten  Versuchen  wir¬ 
ken  die  Bucheckerschlagkuchen  auf  Pferde  durchaus  nicht 
schädlich  ein.  —  Familie  24.  Coniferae.  In  den  drei  Ab¬ 
theilungen  der  Abietineen,  Cupressineen  und  Taxineen  wer¬ 
den  die  Gattungen  Pinus,  Abies,  Larix,  Juniperus,  Taxus 
abgehandelt.  —  Familie  25.  Salicineae  mit  den  Gattungen 
Salix  und  Populus.  Ob  die  Salix  vitellina  wirklich  zu  Salix 
alba  zu  ziehen,  wie  die  Herausgeber  anzunehmen  schei¬ 
nen?  —  Familie  26.  Betulaceae  mit  den  Gattungen  Betula 
und  Ainus.  Ob  diese  Trennung  der  alten  Familie  der 
Amcntaceen  nülhig  gewesen,  mag  dahingestellt  bleiben.  ■ — 
Familie  27.  Thymeleae  mit  der  Gattung  Daphne,  welcher 
von  den  Herausgebern  die  Bucideen  mit  Terminalia  und  die 
Santalaceen  mit  Santalum  hinzugefügt  werden.  —  Farn.  28. 
Polvgoneae  mit  den  Gatt.  Polygonum,  Rumex  und  Rheum. 
Dem  von  Kummer  hinzugefügten  Rumex  acutus  hätte 
wohl  in  mehrfacher  Hinsicht  R.  obtusifolius  beigefügt  wer¬ 
den  sollen,  zumal  da  die  Rad.  Lapathi  acuti  gewifs  auch  mit 
von  dieser  Pflanze  gesammelt  wird.  —  Wie  gut  auch  der 
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chemische  Theil  über  die  Bhabarberwurzel,  namentlich  durch 
die  von  den  Herausgebern  hinzu  gefügten  Zusätze,  so  dürf¬ 
tig  ist  der  mcdiciniscbe  I  heil  bearbeitet  worden.  I  eber- 
haupt  täuscht  R.  hier  oft  die  Erwartungen,  die  er  durch 
das,  was  er  in  der  Vorrede  sagt,  hegen  liefs.  —  Farn.  20*. 
Cbenopodeac  mit  den  Gatt.  Atriplex,  Spinacia,  Chenopo- 
dium,  Salsola,  Beta  und  Camphorosma.  l)ic  allgemeinen 
Bemerkungen  über  diese  Familie  hätten  vollständiger  sein 
können.  —  Farn.  27.  Laurineae  mit  der  einzigen,  mit  Be¬ 
nutzung  der  neuern  Arbeiten  gut  abgehandelten  Gattung 
Laurus.  Die  von  A.  angegebenen  Familiencharaktere  der 
Laurineen  bedürfen  indefs  einiger  Erweiterungen,  so  ist 
z.  B.  die  Erucht  nicht  immer  eine  Steinfrucht,  oft  eine 
Beere,  wenn  auch  in  nicht  gebräuchlichen  Gattungen.  — 
i  am.  28.  Myristiceac  mit  der  Gatt.  Myristica.  Von  den 
allgemeinen  Eigenschaften  dieser,  wenn  auch  nur  auf  eine 
Gattung  beschrankten  Familie  ist  nichts  gesagt  worden,  was 
doch  durch  Hinzuziehung  der  Eigenschaften  von  M.  tomen- 
tosa,  RI.  sebifera  u.  a.  hätte  geschehen  können.  —  Fani.  29. 
Llmaceae  enthält  die  Gatt.  Ulmus.  —  kam.  30.  Urticeae 
behandelt  in  zwei  Abtheilungen  der  Artocarpeen  und  wah¬ 
ren  Urticeen  die  Gattungen  Ficus,  Dorstenia,  Morus,  Pa- 
rietaria,  Cannabis,  Humulus  und  Urtica.  —  Farn.  3E  Eu- 
phorbiaceae  mit  den  Gatt.  Eupborbia,  Mcrcurialis,  Alchor- 
nca,  Jatropha,  Uro  ton,  Buxus,  Kicinus,  Hevea.  Der  Ab¬ 
schnitt  über  Uroton  Tiglium  ist  von  den  Herausgebern 
ziemlich  vollständig  nach  Zeitschriften  bearbeitet  worden. 
Eine  gute  Zusammenstellung  enthält  G.  L.  Gruse  Diss.  de 
Crotonis  Tiglii  aleo.  Berol.  1825.  8.  —  Eam.  35  —  38. 
Die  nun  folgenden  Familien  der  Plumbagineen,  Nyctagineen, 
Plantaginecn  und  Globularien  enthalten  jede  nur  eine  der 
Familie  gleichnamige,  kaum  benutzte  Gattung.  —  Eam.  39. 
Scrophulariae  mit  den  Gattungen  V eronica,  Gratlola,  Scrö- 
phularia,  Digitalis,  Eupbrasia.  Wenngleich,  wie  die  Her¬ 
ausgeber  anführen,  die  Digitalis  amhigua,  Dig.  lutea  und 
1).  ferruginca  nach  Per  leb  fast  ganz  gleiche  Eigenschaften 
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besitzen  sollen,  so  hätte  doch  auch  P.  Frank,  der  diese 
Pflanzen  anwandte,  gehört  werden  sollen.  Fr  sagt  ne¬ 
ben  anderm  (in  seiner  Epit.  de  curand.  hom.  morb.  FJ.  1. 
413.),  dafs  die  D.  ferruginea  gar  leicht  ein  sehr  heftiges 
Erbrechen  bewirke.  Uebrigens  scheint  der  Abschnitt  über 
die  Digitalis ,  eine  der  wichtigsten  Pflanzen,  nicht  genau  ge¬ 
nug  bearbeitet,  ohnehin,  da  es  an  vielen  Arbeiten  über  sie 
nicht  fehlt,  die  nur  hätten  benutzt  werden  sollen.  — 
Familie.  40.  Acanthaceae  mit  der  Gattung  Acanthus.  — 
Farn.  41.  Yerlbenaceae  mit  der  gleichnamigen  Gattung.  — 
Farn.  42.  Labiatae.  Der  Yerf.  behandelt  die  Gattungen 
Rosmarinus,  Salvia,  Lycopus,  Ajuga,  Teucrium,  Mentha, 
Hyssopus,  Satureja,  Nepeta,  Lavendula,  Glechoiha,  Lamium, 
Betonica,  Marrubium,  Ballota,  Leonurus,  Thymus,  Origa¬ 
num,  Melissa,  Melittis,  Ocimum,  Prunella,  Scutellaria. 
Ref.  hat  sich  einigemale  erlaubt,  auf  einige  Zusätze,  die 
ihm  nöthig  schienen,  aufmerksam  zu  machen.  Hier  über 
einige  Punkte,  die  Füglich  hätten  wegbleiben  oder  sehr  be¬ 
schränkt  werden  können.  Einmal  wäre  es  vielleicht  nicht 
nöthig  gewesen,  alle  diese  in  ihren  Wirkungen  sich  so  sehr 
ähnlichen  Gattungen  mit  ihren  oft  zahlreichen  Arten,  so 
genau  zu  beschreiben,  wie  es  hier  geschehen  ist,  da  sie  oh¬ 
nehin  für  den  Arzt  von  untergeordnetem  Interesse  sind. 
Bei  dieser  so  natürlichen  Familie,  aus  der  eine  nicht  unbe¬ 
deutende  Anzahl  von  Gewächsen  untersucht  werden,  hätte 
der  Yerf.  namentlich  bemüht  sein  sollen,  die  Gesetze  der 
Analogie,  wie  sie  zwischen  dem  äufsern  Habitus  und  der 
hinein  Structur  mit  den  Eigenschaften  der  Pflanzen  statt 
finden,  genau  durchzuführen.  Um  so  mehr  hätten  denn 
aber  auch  manche  einzeln  stehende,  von  den  Herausgebern 
zusammengebrachte  Notizen ,  die  in  einer  sogenannten  prak¬ 
tischen  Arzneimittellehre  ihren  Platz  finden,  wegbleiben 
können,  wie  z.  B.  bei  Teucrium  Marum  der  Anwendung 
des  Krautes  als  Schnupfmittel  gegen  Nasenpolypen  gedacht 
wird.  Fanden  sich  aber  die  Herausgeber  veranlagt,  diese 
von  Mayer  gemachte  Beobachtung  anzuführen,  so  hätten 
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sie  mindestens  auch  die  durch  Klcemann  gemachte  Besta- 
tigung  derselben,  der  Vollständigkeit  wegen,  nicht  überge¬ 
hen  sollen.  W  as  soll  —  uni  ein  anderes  Beispiel  anzufüh¬ 
ren  —  die  so  vage  und  gehaltlose  Anempfehlung  des  Car¬ 
duus  cyanoides  als  Präservativ  und  Heilmittel  des  Schar- 
lachfiebers?  Wozu  finden  wir  angeführt,  dafs  Leupoldt 
glaubt,  dafs  das  Kaffeetrinken  ein  höchst  wesentliches  l  n- 
lerstii tzungsmittel  der  in  der  neuesten  Zeit  so  überaus  be¬ 
schleunigten  Nerven-  und  Geistesentwickelung  geworden 
sei,  das  Tabaksrauchen  aber  dem  Kaffee  das  Gegengewicht 
halte  und  jene  zum  Theil  übereilte  Entwickelung  retardire? 
ln  der  Ihat,  man  möchte  glauben,  dafs  manche  von  den 
Herausgebern  aufgenommene  Notiz  nnr  curiosilatis  causa 
Qufgeführt  sei.  Auf  die  famiiie  der  Labiaten  lassen  die 
Herausgeber  d  e  von  1\.  ausgelassene  der  Prinuilaccen  mit 
der  Gattung  Anagallis  folgen.  —  Familie  43,  Boragincao 
mit  den  Gattungen  Borago,  Gynoglossuni,  Sympbytum, 
Ancbusa,  Pulmonaria.  —  Farn.  44.  Gomolvulaceae  mit  der 
Gatt.  Convolvulus.  —  Farn.  45.  Solaneae  mit  den  Gatt. 
Atropa,  Solanum,  Physalis,  Capsicum,  Verbascum,  »>  os- 
cyamus,  Nicotiana,  Datura.  Bei  diesen  in  jeder  Hinsicht  so 
wichtigen  Pflanzen,  so  wie  auch  bei  denen  mancher  ande¬ 
ren  Familien,  bat  Bef.  oft  eine  Angabe  der  mit  ihnen  zu 
verwechselnden  und  die  unterscheidenden  Charaktere  ver- 
mifst.  —  W  enn  Kummer  sagt,  dafs  die  bezweifelte  W  irk¬ 
samkeit  der  Belladonna  in  kleinen  Dosen  als  Prophylacti- 
cum  gegen  das  Scharlach  fast  bis  zur  Evidenz  erwiesen 
wäre,  so  dürften  sich  namentlich  jetzt  manche  Zweifel  da¬ 
gegen  erheben  lassen.  —  Fam,  46.  Jasmineae  mit  den  Gatt. 
Jasminum,  Olea,  Syringa  und  Fraxinus.  Nicht  alle  Arten 
der  Manna  kommen  von  mehreren  Arten  der  Esche  zu¬ 
gleich,  wie  man  dieses  annahm.  So  kommt  die  Manna  ca- 
labrina  nur  von  Fraxinus  Ornus  nach  Campana  (Farmacop. 
I  errarcs.  p.  ^9.).  —  Fam.  47.  Gentiancae  mit  den  Gatt. 
Gentiana,  Erytbraea,  Menyantbes,  Spigelia.  —  Fam.  48. 
Apocyneac  mit  den  Gattungen  Cynanchuni,  Ytnca,  Nerimn, 
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Strychnos.  —  Fam.  49.  Diospyreae  mit  der  einen  Gattung 
Styrax.  lief,  müfste  sein*  irren,  wenn  bei  den  Griechen 
der  Baum  nicht  durchgängig  <rTvgot%,  das  Harz  ro  o-rv^cc^ 
hiefse,  es  nmfs  daher  Styrax  officinalis  heifsen,  eine  Unge¬ 
nauigkeit,  die  sich,  wie  in  allen  dem  Bef.  zugängigen  Bü¬ 
chern,  so  auch  selbst  bei  Dierbach  findet.  Eben  so  ist 
Su  555  Phyteuma  spicata  in  Phyt.  spicatum  umzuwandeln.  — 
Fam.  50.  Ericineae  mit  den  Gattungen  Arbutus,^Pyrola, 
Chimophila,  Rhododendron,  Ledum.  —  Fam.  51.  Vacci- 
nium  mit  der  gleichnamigen  Gattung.  —  Fam.  52.  Cam- 
panulaceae  mit  den  Gattungen  Campanula  und  Lobelia. 
Hätte,  namentlich  in  dem  Abschnitte  über  die  allgemeinen 
Eigenschaften,  vollständiger  bearbeitet  sein  können.  —  Fa¬ 
milie  53.  Cucurbitaceae  mit  den  Gattungen  Bryonia,  Cucu¬ 
mis,  Cucurbita,  Pepo  und  Momordica.  Bei  den  Gurken 
hätte  wohl  ihrer  so  oft  wiederholten,  und  in  gewisser  Be¬ 
ziehung  nicht  unbegründeten,  Empfehlung  gegen  phthisische 
Zustände  gedacht  werden  können  (ihre  besondere  Empfeh- 
ler  sind  Aasko w,  Sachtleben,  Schmalz,  Fritze  u.  a.), 
da  dieses  bei  der  gewifs  weniger  wirksamen  und  bei  uns 
seltenen  Melone  geschieht.  —  Fam.  54.  Synanthereae.  I11 
dieser  von  R.  sogenannten  Familie  werden  in  den  drei  Tri- 
bus  der  Carduaceen,  Corymbiferen  und  Cichoraceen  fol¬ 
gende  Gattungen  abgehandelt:  Carthamus,  Carduus,  Arctium, 
Centaurea,  Cynara,  Carlina,  Anthemis,  Achillea*  Helianthus, 
Absinthium,  Artemisia,  Tanacetum,  Balsamita,  Matricaria, 
Calendula,  Arnica,  In  da,  Tussilago,  Lactuca,  Sonchus, 
Taraxacum,  Scorzonera,  Tragopogon,  Cichorium.  Ob, 
aulser  Heim,  auch  Hufeland  irgendwo  die  Solidago  Yir- 
gaurea  gegen  Steinbeschwerden  empfiehlt,  erinnert  sich  Ref. 
nicht,  wohl  aber  empfiehlt  sie  Muhrbeck  in  Ilufeland’s 
Journal.  Vielleicht  beruht  also  diese  Angabe  auf  einem 
Irrthume.  Ueberhaupt  ist  die  in  diesem  Buche  gebrauchte 
Weise  zu  citiren,  oft  ungenau  und  ungleich.  Oft  besteht 
das  ganze  Citat  nur  in  der  Angabe  eines  Naniens,  oft  ist  ein 
Original  citirt,  ohne  zugleich  auf  die  leichter  zu  habende 
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Uebersclzung  zu  verweisen,  oft  ist  auch  nur  diese  citirt. 
AVer  da  weifs,  wie  Bücher,  wie  das  vorliegende,  nur  zu 
oft  von  Schriftstellern  als  Quellen  benutzt  werden,  und 
wie  ein  Irrthum  aus  einem  Buche  in  das  andere  abgeschrie¬ 
ben  wird,  wird  dem  Bef.  diese  und  manche  andere  klein¬ 
lich  scheinende  Bemerkungen  verzeihen.  —  Fam.  55.  Dipsa- 
cenc  mit  den  Gatt.  Dfpsacus  und  Scabiosa.  Dafs  mehrere 
zu  dieser  Familie  gehörige  Bilanzen,  z.  ß.  Scabiosa  Succisa, 
einen  Färbestoff  enthalten,  wäre  wohl  einer  Erwähnung 
werth  gewesen.  Fam.  5 6.  Valerianeae  mit  den  Gatt. 

Valeriana  und  Valerianella.  Dafs  der  Aufgufs  dsr  Valeriana 
minder  gebräuchlich  wäre,  als  das  Pulver,  kann  wohl  nicht 
behauptet  werden ;  wie  in  einigen  Krankheiten  dieses,  so 
findet  in  andern  jener  eine  besondere  Anwendung.  Die 
Benntznng  von  Gefger’s  Abhandlung  über  die  Valeriana, 
ihre  Abarten  und  über  diejenige,  welche  die  beste  W  urzel 
für  die  Officincn  liefert,  bat  lief,  vermifst.  —  Fam.  57. 
Rubiaeeae  mit  den  Gatt.  Galium,  Asperula,  Rubia,  Cin- 
chöna  (recht  genügend  von  den  Herausgebern  bearbeitet. 
W  as  Havne’s  Untersuchungen  noch  etwa  sollten  zweifel¬ 
haft  gelassen  haben,  wie  namentlich  Nachträge  über  die 
Uhina  bicolorata  dürfen  wir  bei  einer  etwaoigen  zweiten 
Auflage  dieses  "Werkes  aus  Bergcr’s  Monographie  ergänzt 
sehen),  Uoffea,  Nanclca,  Cephaelis,  Psychotria,  Richardso- 
nia.  •  Ueber  die  allgemeinen  Eigenschaften  dieser  in  viel¬ 
facher  Hinsicht  so  höchst  wichtigen  lamilic  ist  zu  wenig 
gesagt  worden,  ohnehin  da  es  an  Materialien  nicht  fehlte. 
So  ist  z.  R.  des  in  dieser  Familie  weit  verbreiteten  Kärbc- 
stoffes,  in  den  Gattungen  Rubia,  llydrophylax,  Oldenlan- 
dia  u.  a.  wenig  gedacht  worden.  —  Fam.  58.  Caprifolia- 
ceae  mit  den  Gatt.  Eonicera  und  Sambucus.  —  Fam.  59. 
Hcderaceae  mit  gleichnamiger  Gattung.  —  Fam.  GO.  Ara- 
liaceac  mit  der  Gatt.  Panax.  Fam.  Gl.  IJmbelliferae.  Diese 
Familie  behandelt  in  sechs  durch  die  \  erschiedenhcit  der 
Frucht  gebildeten  Tribus  folgende  Gattungen:  Pimpinclla, 
Carum,  Oenantbe,  Apium,  Meum,  Anethum,  Cuminum, 
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Coriandrum,  Conium,  Aethusa,  Cicutaria,  Daucus,  Scan- 
dix,  Selinum,  Pastinaca,  Ferula,  Angelica,  lmperatoria, 
Crithmum,  Eryngium.  Auffallend  ist  es,  wenn  Kunze 
behauptet,  dafs  die  Cicuta  virosa  noch  nicht  chemisch  un¬ 
tersucht  zu  sein  schiene,  da  Pfaff  in  seinem  System  der 
Maleria  medica  V.  114.  mehrere,  wenngleich  nicht  genü¬ 
gende  Analysen  der  Wurzel  mittheilt.  Auch  hätte  wohl 
W  epfer’s  gehaltreiches,  viel  citirtes  Buch  angeführt  wer¬ 
den  können.  —  Ligusticum  Levisticum  hätte  vor  manchen 
andern  Pflanzen  eine  grüfsere  Ausführlichkeit  verdient.  — 
Farn.  62.  Ilibesieae  mit  der  Gattung  Ribes  und  mit  ange¬ 
hängten  Bemerkungen  über  die  Familie  der  Nopaleen  und 
der  Ficoideen.  —  Fam.  63.  Myrtlneae  mit  den  Gatt.  Myr- 
tus ,  Caryophyllus  und  Punica.  Dafs  üVlelaleuca  Leucaden- 
dron,  woher  wir  das  Oleum  Cajeput  erhalten,  nur  auf  ei¬ 
nigen  Zeilen  abgehandelt  ist,  streitet  sehr  gegen  die  Gleich- 
mäfsigkeit  des  Buches.  —  Fam.  64.  Saxifrageae  mit  der 
Gatt.  Saxifraga.  —  Fam.  65.  Pxosaceae.  Unter  den  Abthei¬ 
lungen  der  Fragariaceen ,  Spiräaceen,  Agrimonieen,  Dru- 
paceen,  Roseen  und  Pomaceen  handelt  R.  folgende  Gat¬ 
tungen  ab:  Fragaria,  Potentilla,  Geum,  Rubus,  Spiraea, 
Agrimonia,  Prunus,  Cerasus,  Amygdalus,  Persica,  Arme- 
niaca,  Pvosa,  Pyrus,  Cydonia,  Mespilus.  WTlch  eine  Aqua 
Laurocerasi  mufs  es  gewesen  sein,  von  der  Fouquier 
zwölf  Unzen  für  den  Tag  geben  konnte!  Und  doch  ward 
eine  solche  Aqua  Laurocerasi  aus  den  besten  Qfficinen  von 
Paris  geholt.  Gewifs  giebt  auch  Kunze  die  Dose  zu  grofs 
an,  wenn  er  sie  bis  auf  eine  Drachme  bestimmt.  — -  Fami¬ 
lie  66.  Leguminosae.  Enthält  in  drei  Abtheilungen,  der 
Papilionaceen ,  Cassieen  und  Mimosen  folgende  Gattungen : 
Genista,  Lupinus,  Ononis,  Arachis,  Trigonella,  Melilotus, 
Phaseolus,  Astragalus,  Colutea,  Glycyrrhiza,  Pisum,  Faba, 
Lrvuin,  Cicer,  Pterocarpus,  Copaifera,  Myroxylon,  Cassla, 
Tamarindus,  Haematoxylon,  Acacia.  R.’s  Empfehlung  des 
Copaivabalsams  gegen  Blennorrhöen  der  Harnröhre,  nicht 
nur  in  den  letzten  Stadien  der  Krankheit,  sondern  auch 
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gleich  zu  Anfänge  un<l  bei  sehr  heftiger  Entzündung, 
dürfte  kaum  irgend  ein  deutscher  Arzt  zu  prüfen  sich 
entschlichen  können.  Die  in  Frankreich  so  sehr  häufig 
vorkommenden  Stricturen  der  Harnröhre  dürften  vielleicht 
eine  Folge  dieser  Behandlung  sein.  —  Fam.  67.  Terebin- 
thaceae,  wozu  1\.  zugleich  die  von  Kunlh  aufgestcllte  Fa¬ 
milie  der  Burseraceen  zieht,  mit  folgenden  Gattungen: 
Uhus,  Pistacia,  Amyris.  Der  Balsamus  Arcaei  ist  wohl 
nicht  ganz  gleichbedeutend  mit  dem  Unguent.  Elemi,  ob¬ 
schon  letzteres  dafür  substitinrt  wird.  Ohnehin  gab  es  zwei 
Arten  jenes  Balsams,  je  nachdem  er  nämlich  rolhes  Sandel¬ 
holz  enthielt  oder  nicht.  —  Emplastra  cephalica  gab  es 
mehrere,  das  Fullersche  enthält  kein  Elemi.  —  Fam.  68, 
Rhamneae  mit  den  Gatt.  Rhamnus  und  Ziziphus.  —  Fa¬ 
milie  6.9.  Portulaceae  mit  der  gleichnamigen  Gattung.  — 
Fam.  TO^Ranunculaceae  mit  den  Gatt.  Ranunculus,  Ane- 
mefne,  Clematis,  Paeonia,  llellcborus,  Actaea,  ISigella,  Del- 
pbinium,  Aconitum.  Die  Radix  Paeoniae  kommt  unter  dem 
Namen  yXvxKri^  sebon  in  den  J lippokratischcn  Schriften 
vor,  und  man  bediente  sich  ihrer  besonders  als  Emmena- 
gogum.  — -  Die  Gattung  Aconitum  ist  zum  Theil  von  Rei¬ 
chen  bach  bearbeitet  worden.  Das  Acon.  Störckianum 
(A.  TSapellus  Störck,  A.  neomontanum  \\  illd.)  soll  die 
Art  sein,  die  sich  am  meisten  für  die  Officinen  eignet,  über 
die  auch  die  meisten  Beobachtungen  angestellt  worden,  de¬ 
ren  sich  namentlich  Störck  bedient  hat.  Auch  das  Vconit 
fand  Fouquier  unwirksam,  der  einzig  deutlich  bemerkte 
Krfolg  schien  nur  eine  vermehrte  I  rinabsonderung  zu  sein, 
weshalb  er  seinen  Gebrauch  gegen  Mrassersuchten  vorschlägt. 
"Wahr  ist  es  indessen,  dafs  das  Aconit,  wie  Rcf.  aus  eigener 
Erfahrung  wciCs  und  auch  gelesen  zu  haben  sich  erinnert, 
eine  je  nach  dem  Alter  sehr  verschiedene  W  irksamkeit  hat, 
was  namentlich  von  dem  am  meisten  angewandten  Kxtracte 
gilt.  —  In  einem  Ruche,  welches  die  Pflanzen  nach  den 
natürlichen  Familien  abhandelt,  hätte  wohl  darauf  aufmerk¬ 
sam  gemacht  werden  sollen,  wie  die  Ilanunculaceen,  je 
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nachdem  sie  eine  regelmäfsige  oder  unregelmäfsige  Blumen¬ 
krone  haben,  eine  ziemlich  eigenthümliche  Wirkung  erhal¬ 
ten.  —  Fam.  71.  Magnoliaceae  mit  den  Gatt.  Liriodendron 
(wohl  nur  durch  einen  Druckfehler  steht  Lyriodendron  ), 
Drymis,  Illicium.  Hildenbrand  empfiehlt  besonders  die 
Rinde  des  Tulpenbaums  gegen  YYechselfieber.  In  Nord¬ 
amerika  wendet  man  sie  mit  Erfolg  auch  gegen  Rühren 
an.  —  Fam.  72.  73.  Die  Familien  der  Menispermeen  und 
Berberideen  enthalten  jede  nur  eine  gleichnamige  Gattung.  — 
Fam.  74.  Papaveraceae  mit  den  Gatt.  Papaver  und  Cheli- 
donium.  W  as  über  die  medicinische  Anwendung  des  Opiums 
gesagt  worden,  ist  überaus  dürftig.  —  Fam.  75.  Fumaria- 
ceae  mit  Fumaria.  * —  Fam.  76.  Cruciferae  mit  den  Gatt. 
Sisymbrium,  Erysimum,  Brassica,  Eruca,  Raphanus,  Sina- 
pis,  Cardamine,  Lepidium,  Cochlearia,  Myagrum.  —  Fa¬ 
milie  77.  82.  Die  Familien  der  Capparideen,  Hippocastaneen, 
Hypericineen,  Guttiferen ,  Aurantiaceen ,  Theaceen,  enthal¬ 
ten  jede  nur  eine  Gattung,  Capparis,  Aesculus,  Hypericum, 
Garcinia,  Citrus,  Thea.  —  Fam.  83.  Meliaceae  mit  den 
Gatt.  Melia  und  Winterania.  In  Italien  scheint  die  Melia 
Azedarach,  die  dort  gut  fortkommt,  als  Anthelminticum 
gebräuchlich  zu  sein  (s.  Campana  Farmacop.  Ferrares. 
pag.  16.).  —  Fam.  84.  Yiniferae  mit  der  Gatt.  Yitis.  — 
Das  Extract.  pampinor.  vit. ,  das  in  Italien  recht  gebräuch¬ 
lich  ist,  wird  auch  in  Deutschland  oft,  z.  B.  von  Rust, 
mit  Nutzen  angewandt.  —  Fam.  85.  Geraniaceae  mit  den 
Gatt.  Geranium  und  Tropaeolum.  - —  Fam.  86.  Oxalideae 
mit  gleichnamiger  Gattung.  —  Fam.  87.  Malvaceae  mit  den 
Gatt.  Althaea,  Malva  und  Theobroma.  ~  Fam.  88.  89.  Die 
Familien  der  Tiliaceen  und  Cisteen  mit  den  gleichnamigen 
Gattungen.  —  Fam.  90.  Yiolarieae  mit  den  Gatt.  Yiola 
und  Jonidium.  —  Fam.  91.  Polygaleae  mit  den  Gatt.  Po- 
lvgala  und  Krameria.  Welche  Art  von  Polygala  in  den 
Officinen  als  P.  amara  vorkommt,  ist  noch  nicht  bestimmt. 
Mit  Unrecht  ist  Dierbach’s  Abhandlung  darüber  in  Gei¬ 
ge  r’s.  Magazin  übergangen  worden.  —  Fam.  92.  Sima- 
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rubeac  mit  den  Gatt.  Quassin  und  Simarulja.  —  Fam.  93. 
Rutacrae  mit  den  Gatt.  Ruta,  Dictamnns,  Guajacnm,  Guspa- 
ria  und  Rnrosma.  —  Fam.  94.  Garyophylleae  mit  den  Galt. 
Dianlhus  und  Saponaria.  —  Familie  95.  Linareae  mit  der 
Gattung  Linum. 

In  diesen  345  Gattungen  sind  480  Arten  genau  be¬ 
schrieben,  aufserdem  dafs  einer  vielleicht  eben  so  grolsen 
Menge  einer  ausführlichem  oder  geringem  Erwähnung  ge¬ 
schieht.  Manche  in  irgend  einer  Hinsicht  empfohlene  Pflanze 
fehlt  freilich,  indefs  hat  Ref.  keine  vermifst,  die  von  einiger 
'Wichtigkeit  wäre.  —  Einige  Nachträge  und  Verbesserun¬ 
gen,  eine  tabellarische  Lebersicht  des  Richards’schen 
Systems  und  ein,  wenngleich  nicht  ganz  vollständiges,  Re¬ 
gister  machen  den  Schlufs  des  Ruches  aus. 

Ref.  bleibt  nichts  übrig,  als  dieses  äufserst  reichhaltige, 
mit  vielem  Fleifse,  wenn  auch  nicht  immer  gleichmäfsig, 
bearbeitete  Ruch  den  Lesern  zu  empfehlen,  und  diese  Em¬ 
pfehlung  mit  dem  Wunsche  zu  begleiten,  dafs  der  Heraus¬ 
geber  bei  einer  zu  hoffenden  zweiten  Auflage  es  einef  ge¬ 
nauem  Kritik  unterwerfen,  manches  Unwichtige  weglasseu, 
und  manches  Nüthigc  hinzufügen  möge. 

G.  II.  11. 


m. 

Volks  arzneimi  ttel,  und  einfache,  nicht 
p  h  a  r  m  a  c  c  n  t  i  s  c  h  e  Heilmittel  g  c  g  e  n  K  r  a  n  k- 
h  ei  ton  des  Menschen.  Von  Johann  Frie¬ 
drich  Osiander,  Dr.  und  Professor  der  Medi- 
cin  in  Güttingen.  Tübingen,  bei  C.  F.  Osiander, 
1826.  8.  XVI  und  540  S.  (1  Rthlr.  12  Gr.) 

Dafs  es  für  den  praktischen  Arzt  wichtig  und  noth- 
wendig  sei,  die  in  verschiedenen  Zuständen  üblichen,  oft 
sehr  wirksamen  llaus-  und  Volksmittel  zu  kennen,  bedarf 
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kaum  einer  Erwähnung.  Sehr  häufig  ist  es  auf  dem  Lande, 
wegen  Entfernung  einer  Apotheke,  gar  nicht  möglich,  in 
den  ersten  zwölf  Stunden  nach  der  Ankunft  des  Arztes 
pharmaceutischc  Mittel  herbeizuschaffen,  wo  er  dann,  wenn 
er  weiter  nichts  zu  verordnen  weifs,  den  Kranken  wieder 
verlassen  mufs,  ohne  ihm  einen  anderen  Trost,  als  ein 
schriftliches  Verzeichnis  zweckdienlicher  Arzneimittel  gege¬ 
ben  zu  haben.  In  vielen  Fällen  können  wir  wirklich  sehr 
viel  mit  Heilmitteln  ausrichten ,  die  uns  in  jeder  Haushal¬ 
tung  zu  Gebote  stehen,  oder  wenigstens  mit  ihnen  eben  so 
weit  kommen,  als  mit  kunstgerecht  und  zierlich  zübereite- 
ten  Pulvern  und  Mixturen.  Die  tägliche  Erfahrung  lehrt 
ja,  wie  viel  dir  gütige  Natur  vermag,  wenn  sie  in  ihren 
heilsamen  Bestrebungen  nur  elnigermaafsen  unterstützt,  und 
nicht  contrastlmulistisch  tyrannisirt  oder  auf  gut  homöopa^ 
thisch  aus  feiger  Pedanterie  in  entscheidenden  Augenblicken 
ihrem  Schicksale  überlassen  wird.  Selbst  wenig  wirksame 
Dinge  gewinnen,  vom  Arzte  angerathen,  iVnsehen,  und 
können  wenigstens  dadurch  nützlich  werden,  dafs  sie  den 
Kranken  beruhigen,  bis  zweckmäfsigere  Mittel  herbeigeschafft 
werden  können.  Auf  der  andern  Seite  fehlt  es  aber  auch 
gar  nicht  an  Erfahrungen,  wo  ein  Hirt  oder  ein  altes 
Weib  mit  irgend  einem  scheinbar  indifferenten  Kraute  oder 
einer  Wurzel  Krankheiten  heilte,  an  denen  bereits  die 
Kunst  berühmter  Aerzte  gescheitert  war.  Ref.  glaubt  da¬ 
her  dafs  Ilr.  O.  durch  diese  sorgfältige,  eine  grofse  Bele¬ 
senheit  bekundende  Zusammenstellung  der  in-  und  auslän¬ 
dischen  Volksmittel  sich  einen  gerechten  Anspruch  auf  den 
Dank  der  praktischen  Aerzte  erworben  habe.  Eben  so  ist 
es  lobenswerth ,  dafs  der  Verf.  gelegentlich  auch  auf  die 
einfachen,  schon  unter  den  Aerzten  gebräuchlichen  Heil¬ 
mittel  aufmerksam  macht,  die  in  vielen  Fällen  vor  den 
üblicheren  zusammengesetzten  den  Vorzug  verdienen.  Wir 
wenden  uns  nun  zu  dem  speciellen  Inhalte  dieses  nützlichen 
Buches,  um  unsern  Lesern  eine  kurze  Uebersicht  desselben 
mitzutheilen. 
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I  )  Fieber.  Entzündungen.  Der  Vcrf.  spricht  hier  von 
den  verschiedenen ,  bei  mehreren  Völkern  üblichen  Geträn¬ 
ken  für  Fieberkranke,  und  empfiehlt  besonders  das  frische 
kalte  W  asser.  Ncbstdem  werden  die  Blutentziehungen  an¬ 
geführt,  und  die  Mittel  verschiedener  uncultivirter  Völker 
zu  denselben,  angegeben;  ferner  geschieht  der  rothmachen- 
den  Hautreize  und  der  Brcnncylinder  Erwähnung.  2)  Zahn¬ 
weh.  Gesichtsschmerz.  Unter  den  Mitteln  gegen  den  letz¬ 
teren  hätte  der  Leberlhran  wohl  Erwähnung  verdient. 
3)  Kopfweh.  Migraine.  4)  Schnupfen.  Husten.  Gegen 
veralteten  Catarrh,  der  in  Schwindsucht  überzugehen  droht, 
fand  der  Verf.  bei  einigerrnaafsen  passender  Jahreszeit,  eine 
Reise,  besonders  in  ein  Schwefelbad,  am  wirksamsten.  Er¬ 
wähnt  hätte  hier  neben  den  angeführten  42  Mitteln  die 
Heringsmilch  werden  können,  die  schon  lange  ein  wirksa¬ 
mes  Volksmittel  gegen  veralteten  Catarrh  war,  ehe  sie  von 

einem  Arzte  gegen  Halsschwindsucht  empfohlen  wurde; 

✓  • 

eben  so  das  sehr  wirksame  Kraut  des  Waldmeisters  (Aspe- 
rnla  odojrata).  5)  Verdorbener  Magen.  Magenkrampf. 
Schluchzen.  ,  Säure.  Gegen  habituelle  Magensäure  und  Sod¬ 
brennen  soll  ein  Glas  Zuckerwasser  nüchtern  getrunken, 
oft  mehr,  als  alle  pharmaceutische  Mittel  aijsrichten.  Un¬ 
ter  den  Mitteln  gegen  Magenkrampf  hätten  die  Flor.  Tana- 
ceti  und  I  lor.  Acaciac  German.  (Prunus  spinosa),  als  Thec 
gebraucht,  angeführt  werden  künneu.  Unter  den  starken 
Liqueuren  möchte  w'ohl  hei  diesem  Uebel,  wo  man  sie 
überhaupt  anrathen  kann,  Rum  mit  einigen  Tropfen  Oleum 
carvi  den  Vorzug  verdienen.  6)  Cholera.  Erbrechen.  Ge¬ 
gen  Cholera  wird  sich  wohl  niemand  leicht  auf  Hausmittel 
beschränken.  Die  empfohlenen  verdienen  im  Nothfalle  Auf¬ 
merksamkeit.  Erwähnt  hätten  noch  werden  können:  wol¬ 
lene  Strümpfe,  die  man  mit  Senfmehl  ausstreuen,  und  dem 
Kranken  anziehen  läfst.  Als  Antiemetica  werden  besonders 
empfohlen:  Kochsalz,  kaltes  Wasser  und  Eis.  7)  Diarrhöe. 
Ruhr.  Eei  langwierigen  Durchfällen  aus  Erschlaffung  der 
Gedärme,  leistet,  w'o  alle  Adstringentia  fruchtlos  waren, 
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der  armenische  Bolus  oft  noch  Hülfe,  und  hätte  deshalb 
erwähnt  werden  können.  W  eshalb  übrigens  Hr.  O.  bei 
der  Ruhr  ganz  und  gar  den  Genufs  des  reifen  Obstes  ver¬ 
wirft,  sieht  Rcf.  nicht  ein,  da  doch  ausgemacht  ist,  dafs 
diese  Nahrung,  zumal  gekocht,  bei  der  Dysenteria  biliosa 
sehr  heilsam  ist.  Die  vom  Verf.  angerathenen  Tränke  von 
Flieder,  Eibisch  u.  s.  w.  möchten,  so  indifferent  sie  sind, 
doch  auch  nicht  in  allen  Fällen  passen.  8)  Hämorrhoiden. 
Als  bestes  Linderungs  -  und  Heilmittel  empfiehlt  der  Ver¬ 
fasser  Klystiere  von  kaltem  Wasser.  Obgleich  derselbe 
wichtige  Autoritäten  fiir  sich  hat,  so  möchte  doch  Ref. 
dies  Verfahren  nur  bedingungsweise  anrathen ,  indem  da¬ 
durch  leicht  ein  nachtheiliger  Zurücktritt  der  Krankheit  auf 
andere  Organe  veranlafst  werden  kann.  9)  Hypochondrie. 
Ref.  ist  ganz  mit  dem  Verf.  einverstanden,  dafs  diese  Krank¬ 
heit  am  seltensten  ihr  Heilmittel  in  der  Apotheke  findet, 
und  kann  den  hier  gemachten  Vorschlägen  seinen  Beifall 
nicht  versagen.  10)  Träger  Stuhlgang.  Verstopfung.  Un¬ 
ter  den  vielen  hier  genannten  mehr  oder  weniger  zweck- 
mäfsigen  Mitteln,  hätte  wohl  die  durch  Lenhard  berühmt 
gewordene  Mischung  aus  Bierhefe  und  süfser  Milch,  wo¬ 
durch  dieser  einen,  von  andern  Aerzten  aufgegebenen,  und 
wegen  Verstopfung  und  Harnverhaltung  dem  Tode  nahen 
Patienten  rettete,  einen  Platz  verdient.  11)  Gicht.  Rheu¬ 
matismus.  Der  Verf.  fürchtet  beim  acuten  Gichtan falle  von 
campherhaltigen  spirituösen  Einreibungen,  mit  Recht,  eine 
nachtheilige  Metastase;  dagegen  zählt  er  eine  Menge  sehr 
zweckmäfsiger  Mittel  auf.  Innerlich  wird  gegen  veraltete 
Gicht  und  Rheumatismen  der  Leberthran  empfohlen,  für 
dessen  Nutzen  jetzt  auch  viele  in  Deutschland  angestellte 
Beobachtungen  sprechen.  12)  Unterdrückte  Ilautausdün- 
stung  und  übermäfsige  Schweifse.  13)  Engbrüstigkeit  und 
Brustkrampf.  14)  Schwindsucht.  Der  Verf.  behauptet, 
dafs  kein  Schwindsüchtiger  geheilt  werde,  er  möge  brau¬ 
chen  was  er  wolle,  wenn  er  sich  nicht  Bewegung  mache. 
In  dieser  Absicht  empfiehlt  er,  nach  Pringle  und  Syden- 
VII.  Bd.  i.  St.  '4 
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ham,  vorzüglich  das  Reiten;  nächstdem  Land-  und  Seerei¬ 
sen.  Als  Stärkungsmittel  der  Lungen  hei  Anlage  zur 
Schwindsucht  wird  selbst  mäfsiges  Fluten-  und  Trompeten - 
hlasen  angernthen,  so  wie  hei  Anlage  zu  Lungenknoten 
verbunden  mit  Engbrüstigkeit  und  kurzem  Athem,  dem 
männlichen  Geschlcchte,  das  Fechten.  15)  Braune.  Heiser¬ 
keit.  Gegen  Disposition  zur  Halsentzündung,  so  dafs  sic 
nach  jeder  geringen  Erkältung  wiederkehrt,  wird  als  russi¬ 
sches  Volksmittel  das  Tragen  eines  mit  Pech  bestrichenen 
Fadens  oder  schwarzen  wollenen  Bandes  um  den  Hals,  an¬ 
gegeben;  doch  ist  dies  wirksame  Mittel  schon  längst  in 
Deutschland  üblich  gewesen,  und  zwar  bedient  man  sich 
dazu  auch  anderer  idioelektrischer  Körper,  z.  B.  Seide, 
Schwefel  u.  a.  Kleine  Stücke  Alaun  im  Munde  schmelzen 
zu  lassen,  und  dann  langsam  zu  verschlucken,  empfiehlt 
Ilufeland  zur  Tilgung  dieser  Disposition.  16)  Croup 
und  Stickhusten.  Langwieriger  Stickhusten,  der  in  allge¬ 
meine  Cachcxie  überzugehen  drohte,  wurde  oft  durch  'S  ei4- 
änderung  der  "Wohnung,  oder  nur  des  Zimmers,  schnell 
gehoben.  17)  Harnbrennen  und  Schleimflufs  aus  der  Ure¬ 
thra.  Bei  der  Tripperentzündung  rühmt  der  Verf.  sehr  den 
chinesischen  Tbee  in  Menge  getrunken.  In  Berlin  ist  in 
diesem  Zustande  der  reichliche  Gcnufs  eines  schwachen,  viel 
Kohlensäure  enthaltenden  Weifsbieres  ein  sehr  gebräuch¬ 
liches  und  wirksames  Mittel.  Die  vom  Verf.  angerathenen 
kalten  örtlichen  Bäder,  fleifsig  und  anhaltend  gebraucht, 
möchten  mitunter  bedenkliche  Folgen  haben.  Beim  Nach- 
tripper  leisten  nach  des  Verf.  Erfahrung  einige  Purganzen 
mehr  als  balsamische  Mittel.  18)  Harnverhaltung.  Gries 
und  Steine.  Unter  den  harntreibenden  Hausmitteln  hätten 
die  Flor,  gnaphalii  arenar.  angeführt  werden  können.  Das 
jetzt  seltenere  Vorkommen  der  Steinkrankheit,  als  ehedem, 
scheint,  dem  Verf.  in  dem  häufigem  Genüsse  von  Tliec  und 
Kaffee  seinen  Grund  zu  haben.  19)  "Würmer.  20)  Epi¬ 
lepsie.  V\  ir  stimmen  dem  Verf.  darin  bei,  dafs  kein  Mittel 
leicht  so  absurd  scheinen  könne,  dafs  cs  nicht  bei  dieser 
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Krankheit,  wenn  es  nur  einige  Erfahrungen  für  sich  hat, 
wenigstens  des  Versuches  werth  wäre,  da  in  vielen  Fällen 
liier  die  Aerzte  mit  ihren  Mitteln  eben  so  im  Finstern  her¬ 
umtappen  als  die  Laien.  Das  Einheilen  eines  Steines  in 
eine  Hautwunde,  was  der  Verf.  mit  anführt,  half  in  meh¬ 
reren  Fällen,  die  Ref.  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte, 
gar  nichts.  Von  den  übrigen  37  angegebenen  Mitteln  ha¬ 
ben  einige  viele  günstige  Zeugnisse  für  sich.  21 )  Hysterie. 
Veitstanz.  Colik.  Wadenkrampf.  Den  innern  und  äufsern 
Gebrauch  des  kalten  W  assers  sah  der  Verf.  bei  hysterischen 
Krämpfen  und  Ohnmächten  besonders  nützlich.  Geg^n  diese 
werden  unter  andern  auch  Kantschuhhiebe  als  Heilmittel 
angeführt.  Veitstanz  heilte  der  Verf.  mehrmals  durch  blofse 
Abführungsmittel  und  mexicanisches  Traubenkraut.  Beim 
Wadenkrampfe  waren  Einreibungen  von  warmem  Rum, 
und  innerlich  beifser  Thee  mit  Rum,  oft  schnell  wirksam. 
22)  Wechselfieber.  Dafs  diese  Krankheit  zuweilen  einem 
Hausmittel  weicht,  wenn  sie  lange  mit  pharmaceutischen 
Mitteln  vergeblich  behandelt  worden,  .ist  Aerzten  und 
Laien  zur  Genüge  bekannt,  und  fast  bei  keiner  andern 
Gelegenheit  finden  wdr  das  Volk  so  bereit  die  Cur  ohne 
Arzt  zu  versuchen,  als  hier;  dies  scheint  auch  der  Grund 
der  grofsen  Menge  der  dagegen  gebräuchlichen  Mittel  zu 
sein,  von  welchen  der  Verf.  109  angemerkt  hat.  23)  Gelb¬ 
sucht.  24)  Wassersucht.  Hier  hätte  der  innere  Gebrauch 
des  Terpenthinüls  erwähnt  werden  können.  25)  Seelen¬ 
krankheit.  26)  Scorbut.  Meistens  diätetische  Mittel,  nach 
den  Beobachtungen  der  besten  Schriftsteller  über  diesen 
Gegenstand.  27)  Typhus.  Pest.  Luftreinigungs -  und  Vor- 
bauungsmittel  gegen  Ansteckung.  28)  Krankheiten  der 
Kinder.  Erweckungsmittel  beim  Scheintode  der  Neugebor- 
nen.  Vorschläge  *  zur  Ernährung  der  Kinder,  die  ohne 
Brust  ernährt  werden  sollen.  Gegen  die  nächtliche  Unruhe 
der  Kinder  billigt  der  Yerf.  den  Gebrauch  eines  Aufgusses 
von  Mohnköpfen,  bis  der  Schlaf  regelmäfsig  wird.  Gegen 
Intertrigo  pflegt,  wenn  die  vom  Verf.  angegebenen  Streu- 
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pul  vor  nickt  helfen,  ein  Salbeidecoct  mit  gemeinem  Svrup 
versüfst ,  nützlich  zu  sein.  Gegen  Blausucht  rieth  ein 
scharfsinniger  Berliner  Arzt  das  leidende  Kind  häufig  zum 
Schreien  zu  reizen,  um  vermöge  der  erhöhten  ihätigkeit 
der  Lungen  die  Schliefsung  des  etwa  offenen  I)uct.  Botalli 
zu  bewirken,  und  heilte  hierdurch  die  Krankheit.  29)  Scro- 
felkrankheit  und  Kropf.  30)  Augenkrankheiten.  Seidelbast- 
rinde  auf  dem  Oberarme  fand  der  *Verf.  bei  langwieriger 
scrofulöser  Ophthalmie  am*  nützlichsten.  31)  Impotenz. 
32)  Unfruchtbarkeit.  33)  Menstruationsfehler.  Die  hier 
angeführten  Mittel  ✓  w’erden  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  die 
Apotheke  entbehrlich  machen.  34)  Weifscr  h  lufs.  Mit 
gepulverter  F.isenrinde  angefüllte,  und  in  Rothwein  ge¬ 
weichte  Säckchen  in  die  Scheide  gebracht,  zeigten  sich  dem 
Verf.  am  wirksamsten.  35)  Schwangerschaftskrankheiten 
und  schwere  Geburt.  30)  Krankheiten  der  Wöchnerinnen. 
37)  Fehler  der  Brustwarzen.  3 S)  Milchstockung.  Anschufs 
und  Entzündung  in  den  Brüsten.  Milchvertreibung  und 
Milchvermchrung.  Die  vier  letzten  Abschnitte  enthalten 
viel  Brauchbares.  Erwähnung  hätte  aber  hier  die  mit  Ab¬ 
magerung  und  Entkräftung  der  Stillenden  verbundene,  zu 
reichliche  Milchabsonderung  verdient,  die  in  der  Regel  in 
einer  gewissen  Laxität  der  Brustdrüse  ihren  Grund  hat, 
und  durch  Umschläge  von  Branntwein  am  besten  beseitigt 
wird.  39)  Blutungen.  Blutige lbifs.  ISasenbluten.  Gebär- 
mutterblutflufs.  Blutspeien.  In  Fällen  dieser  Art,  wo 
häufig  von  schneller  Hülfe  vi  el  abhängt,  ist  die  Wichtig¬ 
keit  von  Mitteln,  mit  denen  man  oft  viel  ausrichten  kann, 
ohne  eine  Apotheke  nöthig  zu  haben,  sehr  leicht  begreif¬ 
lich.  40)  Ohnmacht.  Schwindel.  Ohrensausen.  Taubheit. 
Herzklopfen.  41)  Schlaflosigkeit.  42)  Fettleibigkeit.  43) 
Berauschung.  Trunkfälligkeit.  44)  Vergiftung.  Fast  alle 
Mittel,  denen  man  heutiges  Tages  noch  etwas  bei  \  ergif- 
tungen  zutrauet,  sind  Hausmittel.  45)  Scheintod.  Gefahr 
von  fremden  Körpern  in  der  Luft-  und  Speiseröhre.  Zweck¬ 
mäßige  Vcrfahrungsartcn  bei  Erstickten,  Erhängten,  im 


53 


IV,  Pharmakodynamik. 

Wasser  Verunglückten  u.  s.  w.  46)  Hundswuth.  Schlan¬ 
genbiss.  Insektenstiche.  Die  vielerlei,  zur  Verhütung  und 
Heilung  der  Wasserscheu  bekannt  gemachten,  innerlichen 
Mittel  sind,  wie  der  Verf.  mit  Recht  bemerkt,  mehr  schäd¬ 
lich  als  nützlich,  indem  sie  die  Gebissenen  abhalten,  die 
nöthige  Sorgfalt  gleich  anfangs  auf  die  Zerstörung  des  Gif¬ 
tes  zu  Wenden.  Ausschneiden  und  Ausbrennen  der  Wunde, 
oder,  wenn  man  am  Finger  gebissen  ist,  Amputation  des 
ganzen  Gliedes,  räth  der  Verf.  dringend  an.  47)  Haut-* 
ausschläge.  Krätze.  Flechten.  Kopfgrind.  Bei  dem  letz¬ 
teren  hättd  das  sorgfältige  mit  einer  Haarpincette  verrich¬ 
tete,  wiederholte  Ausziehen  der  kranken  Haare,  welches 
oft  das  einzige  wirksame  Mittel  gegen  die  Krankheit  ist, 
einer  Erwähnung  verdient.  48)  Schönheitsmittel.  49)  Mut- 
termäler  und  Warzen.  50)  Scirrhus  und  Krebs.  51)  Ver¬ 
brennung.  52)  Frostbeulen.  53)  Wunden.  Geschwüre. 
Abscesse.  Quetschungen.  Aufliegen.  Rose.  Bei  den  Mit¬ 
teln  gegen  alte  Fufsgeschwüre ,  hätte  das  Anhalten  einer 
glühenden  Kohle  in  einiger  Entfernung,  erwähnt  werden 
können.  51)  Lähmung  und  Steifigkeit  der  Glieder.  — 
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System  der  Pharmakodynamik,  zum  Theil  als 
Leitfaden  für  seine  Vorlesungen  entworfen  von 
F.  A.  Rübe.  Marburg,  bei  Krieger  und  Comp. 
1825.  8.  XIV  und  404  S.  (1  Tblr.  12  Gr.) 

\  '  i  ,  * 

Wollte  man  diese  Schrift  in  dem  Tone  beurtheilen, 
in  welchem  sie  über  andere  spricht,  so  dürfte  kein  Spott 
scharf  genug  sein ,  den  wir  über  dieselbe  aussprechen  müfs- 
ten;  allein  in  der  Ueberzeugung  lebend,  dafs  Spott  auf  dem 
Gebiete  der  Wissenschaft  fast  nie  ziemend  und  förderlich 
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sei,  wollen  wir  in  wenigen  unbefangenen  Worten  berich¬ 
ten,  was  hier  geleistet  worden  ist.  ^om  speculativen  Ge¬ 
sichtspunkte  aus,  und  vorzüglich  nach  der  von  h.  W.  Schöl¬ 
ling  gegebenen  Grundlage,  und  mit  Verwerfung  aller  Er- 
fahrung  soll  hier  ein  System  der  Medicin  aufgestellt  wer¬ 
den.  Alle  Aussprüche  geschehen  mit  apodictischer  Gewifs- 
heit,  und  die  unklarsten  Worte  sind  in  einem  Tone  aus¬ 
gesprochen,  als  ob  der,  welcher  nicht  in  sie  einzugehen 
vermag,  als  völlig,  unverständig  zu  betrachten  sein  müistc. 
Merkwürdig  ist  hierbei,  dafs  viele  der  ausgezeichnetsten 
Stützen  der  Naturphilosophie,  dafs  Männer,  wie  Keil, 
Oken  und  Kieser,  als  wahre  Idioten  behandelt  werden; 
es  heifst  von  ihnen,  sie  vermögen  sich  nicht  vom  Stand¬ 
punkte  der  Reflexion  zu  entfernen,  und  wären  deswegen  iu 
beständigem  Iirthumc.  Betrachtet  man  nun  aber  das,  was 
der  Yerf.  als  seine  Rehre  auLtellt,  genauer,  so  vermag  Rec. 
wenigstens  nichts  anderes,  als  ein  unklares  Wortspiel  zu 
entdecken,  in  welchem  nichts  wesentlich  Neues  zu  finden 
ist.  Ein  beständiges  Aussprechen  der  Worte:  Dimension, 
Factoren,  und  — ,  u.  dergl.  ohne  alle  Begründung  füllt 
diese  Schrift,  von  welcher  einen  Auszug  zu  liefern  uns 
schlechthin  unmöglich  ist.  Wenn  man  ferner  die  bestän- 
dige  Verhöhnung  der  Erfahrung  beachtet,  so  mufs  man 
sich  wundern,  wie  gerade  dennoch  gewisse  Erfahrungssätze, 
z.  B.  das  Dasein  des  Sauerstoffs,  Kohlenstoffs,  Wasserstoffs 
und  Stickstoffs,  den  Grund  zu  allen  Formeln  gehen,  von 
denen  ^eben  behauptet  wird,  dafs  sie  auf  rein  spcculativcin 
VV  ege  entstanden  sind.  Wo  man  Erläuterungen  über  das 
organische  Leben  erwartet,  findet  inan  nichts,  als  verkappte 
Brownsche  Lehre;  daher  die  directe  und  indirecte  Asthe¬ 
nie,  die  sensible  und  irritable  Schwäche  gar  oft  erwähnt 
werden,  ohne  dafs  über  die  wahrhaften  Verhältnisse  des 
organischen  Lebens  irgend  ein  AufschhTs  crthcilt  wird. 
VN  as  nun  die  Pharmakodynamik  betrifft,  so  beruht  dieselbe 
ganz  aut  den  vier  obgenannten  Grundstoffen.  Alle  Deu¬ 
tungen,  die  früherhin  auf  diesem  Gebiete  geschehen,  wer- 
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den  verworfen ;  ist  es  nun  aber  selbst  den  besonnensten 
und  gelehrtesten,  z.  B.  dem  trefflichen  Bur  dach,  unmög¬ 
lich  gewesen,  bei  jener  Grundlage  ohne  grofse  Willkühr- 
lichkeit  zu  verfahren,  so  ist  bei  diesem  neuen  Versuche  eine 
so  absolute  Willkühr,  dafs  man  ihn  in  keiner  Beziehung 
als  Bereicherung  zu  betrachten  vermag. 

Hiermit  glauben  wir  unsern  Lesern  in  Beziehung  aui 
diese  Schrift  Genüge  geleistet  zu  haben,  und  fügen  nur 
noch  das  Inhaltsverzeichnifs  und  einige  einzelne  Stellen 
hinzu. 

1.  Thema.  2.  Darstellung  des  organischen  Lebens. 
3.  Darstellung  des  psychischen  Lebens.  4.  Entstehung  und 
Wesen  der  Krankheiten  im  Allgemeinen.  a.  Irritabele 
Schwäche.  b.  Sensibele  Schwäche,  c.  Doppelschwäche. 
5.  Allgemeines  Schema  der  Pharmakodynamik:  a.  vom  Licht, 
b.  von  der  Wärme,  c.  vom  Magnetismus,  d.  von  der  Elek- 
tricität,  e.  von  den  vier  Grundstoffen.  6.  Eigentliche, Phar¬ 
makodynamik.  7.  Ueber  Psychiatrie.  —  Indem  wir  nur 
als  Probe  der  Darstellung  einige  Sätze  mittheilen  wollen, 
hoffen  wir  unser  obiges  Urtheil  zu  rechtfertigen. 

§.  4.  « Das  Lieht  als  solches  ist  das  Anschauen  der 

Natur;  die  besondere  Schwere  in  Bezug  auf  jenes  das  An¬ 
geschaute,  in  Bezug  auf  sich  im  Einzelnen,  Nwie  die  actuelle 
Schwerkraft  im  Allgemeinen,  die  Natur  in  ihrem  Selbst- 
erkenncn. »  §.  382.  « Dem  Stickstoffe  im  Süden  steht  im 

Norden  der  Kohlenstoff  entgegen,  ebenfalls  nicht  ein  Factor 
der  Colfäsion,  sondern  an  sich  mit  dem  Stickstoff  indiffe¬ 
rent,  ist  er  die  Potenz  der  Cohäsion  auf  der  negativen 
Seite  in  dem  Grade  der  Metamorphose,  wö  er  neben  Koh¬ 
lenstoff  noch  Stickstoff,  in  relativer  Identität  gedacht,  ent¬ 
hält,  und  nicht  zur  Potenz  des  Sauerstoffs  gelangt  ist.» 
§.  527.  «Das  Quecksilber  hat  eben  so  wenig  eine  primäre, 
als  eine  secundäre,  sondern  nur  eine  Wirkung;  es  wird 
sich  daher  nicht  secundär  contrahirend  in  kleinen  Dosen 
zeigen,  weil  hlofs  seine  ursprünglich  positive  Richtung  in 
kleineren  Dosen  den  negativen  Factor  der  Erregbarkeit 
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nicht  überwältigt,  sondern  durch  Steigerung  des  positiven 
der  daher  vermehrten  relativen  Gewalt  der  Heize  mehr 
W  irksamkeit  giebt  bis  zu  einer  Gränzc,  die  bald  über¬ 
schritten  ist.  ” 

Doch  genug,  und  mehr  als  genug!  Möge  unsere  Wis¬ 
senschaft,  von  wahrhaft  philosophischem  Sinne  geleitet,  die¬ 
ser  und  jeder  ähnlichen  Afterphilosophie  immer  fremd  blei¬ 
ben!  Möge  aber  auch  der  Nachtheil  von  uns  fern  bleiben, 
der  uns  droht,  dafs  der  Mffsb rauch  der  Philosophie  von  ihr 
selbst,  welche  wir  als  unentbehrliche  Stütze  jedes  Wissens 
betrachten,  abschrecke.  Je  edler  das  Gut,  desto  grüfser 
ist  die  Gefahr  des  Mib>brauch$.  Abusus  non  toi lit  usuin. 

Lichtcnstädt . 


'  ,  '  v. 

Farmacopca  Ferrarese  del  Dottore  Antonio 
Ca  mp a na,  Profcssore  del  chimica  fannaceutica 
nell’  universila  di  Ferrara.  Prima  edizione  Tori- 
nesc  still'  oltava  Fioreotina  col  ritratto  del  autorc 
e  con  nnmerosissimc  aggiuntc.  Torino,  presso 
Giuseppe  Pomba  1825.  8.  XII  und  403  S. 

A  orhegendes  Werk ,  w  enngleich  keine  von  den  Medi- 
cinalbehörden  des  Kirchenstaats  für"  das  Herzogthum  oder 
die  Stadt  herrara  veranlafste  Kandespharmacopöc ,  wie  denn 
die  italienischen  Bänder  überhaupt  nur  sehr  wenige  öffent¬ 
liche  Pharmacopöen  von  jeher  besessen  haben,  ist  gleich¬ 
wohl  in  Italien  so  verbreitet  und  dient  dem  italienischen 
Ar/.te  und  Apotheker  als  Norm,  dafs  es  einiger  Beachtung 
werth  scheint  Seit  dem  Jahre  1709,  in  welchem  dieses 
Werk  zuerst  erschien,  hat  es  acht  Auflagen  erlebt,  und 
erfreut  sich  noch  fortwährend  eines  allgemeinen  Hufes. 
Ks  ist  auch  in  der  I  hat  neben  der  schon  altern  von 
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tj.  Brugnatelli  herausgegebenen  Pharmacopüe  das  einzig 

brauchbare.  (Eine  im  vergangenen  Jahre  von  A.  Fcr- 
rarini  herausgegebene  Pharmacopüe  hat  Ref.  bis  dahin  noch 
nicht  zu  sehen  Gelegenheit  gehabt.)  —  Vor  uns  liegt  ein^ 
zu  Turin  1825  erschienener  Abdruck  der  achten  1823  zu 
Florenz  bei  Piatti  erschienenen  Auflage  von  Campana’s 
Pharmacopüe.  Ein  im  Jahre  1823  zu  Padua  herausgekom¬ 
mener  Abdruck  der  siebenten  Auflage  entbehrt  manche  der 
achten  Auflage  einverleibten  Zusätze  und  Verbesserungen. 

Diese  Pharmacopüe,  dem  Aeufsern  nach  in  Art  der 
gewühnlichen  Landespharmacopüen  eingerichtet,  zerfällt, 
gleich  diesen,  in  zwei  Theile,  deren  erster  die  einfachen 
Arzneimittel  enthält.  Ziemlich  ohne  Auswahl,  scheint  es, 
hat  der  Verf.  in  diesen  aufgenommen ,  was  nur  irgend  ein¬ 
mal  als  Arzneimittel  empfohlen  worden,  ohne  dafs  jedoch 
sein  Werk  deshalb  auf  Vollständigkeit  Anspruch  machen 
künnte.  Neben  vielen  alten,  absoleten  Mitteln,  von  denen 
er  zum  Theil  selbst  bemerkt,  dafs  sie  nicht  mehr  gebräuch¬ 
lich  sind,  wie  z.  B.  Herba  Agrimoniae,  Herba  Alchemillae, 
Flores  et  folia  Bellidis  minoris,  Herba  Cuscutae,  enthält 
dieses  W  erk  auch  eine  sehr  grofse  Menge  erst  neuerlich  em¬ 
pfohlener  Mittel,  von  denen  mehrere  bei  uns  beinahe  nur 
dem  Namen  nach  bekannt  sein  dürften,  z.  B.  Radix  Aze- 
darach  von  Melia  Azedarach  L.  ein  Anthelminticum,  Cor- 
tex  Carapae  von  Persoonia  guareoides  Willd.  Carapa 
oleifera  Aubl.  als  kräftiges  Febrifugum  empfohlen  Lignuin 
Chiraytae,  wahrscheinlich  von  einer  Gentiana.  Doch  über¬ 
geht  Ref.  die  nähere  Aufzählung  dieser  Mittel,  da  der  Verf. 
nichts  eigenes  über  sie  sagt,  sondern  seine  Kenntnifs  nur 
aus  den  in  englischen  und  fränzüsischen  Zeitschriften  über 
sie  enthaltenen  Nachrichten  schüpfte.  —  In  Betreff  der 
Behandlung  der  einzelnen  Mittel  giebt  der  Verf.  zuerst  eine 
ziemlich  genaue  Beschreibung  derselben,  namentlich  in  Fäl¬ 
len,  wo  eine  Verwechselung  statt  finden  kann,  wie  bei 
vielen  ausländischen  Rinden  und  Wurzeln.  Darauf  spricht 
er  meistens  noch  von  der  Wirkung  des  Mittels,  und  giebt 
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die  Dose  an.  Die  neuern,  hauptsächlich  durch  die  Fran¬ 
zosen  geschehenen  Bereicherungen  des  chemischen  Theiles 
der  Pharmacodynamik  hat  er  sorgfältig  benutzt,  wie  er  sich 
namentlich  über  die  neuern  Pflanzenalcaloide  ziemlich  voll- 

I  % 

ständig  ausläfst.  Auf  Unrichtigkeiten,  die  namentlich  die 
botanischen  Bestimmungen  betreffen,  ist  Bef.  selten  ge- 
stofsen.  Dafs  die  zwar  bekannte  und  von  Bur  dach  na¬ 
mentlich  in  seiner  Arzneimittellehre  aufgeführte  Radix  Ma- 
talista,  die  in  ihrer  Wirky  g  zwischen  der  Mechoacanna 
und  Jalappe  stehen  soll,  in  Deutschland,  wie  der  Verf 
meint,  als  Purganz  gebräuchlich  sei,  möchte  Bef.  doch  sehr 
bezweifeln.  Bemerkenswerth  ist  es,  was  der  Verf.  von  der 
Manna  sagt,  dafs  nämlich  die  Manna  von  Calabricn  und 
den  toskanischen  und  römischen  Seegestaucn  freiwillig  oder 
durch  Einschnitte  aus  Fraxinus  Ornus,  und  nicht  auch 
aus  Fraxinus  rotundifolia  (wüe  man  in  den  deutschen  Arz¬ 
neimittellehren  beide  Bäume  angegeben  findet)  hervorquelle. 

Wichtiger  als  der  erste,  ist  gewifs  der  zweite  Theil, 
der  die  zusammengesetzten  Mittel  enthält,  indem  er  uns  mit 
den  in  Italien  gebräuchlichen  Präparaten  und  ihrer  Berei¬ 
tungsweise  bekannt  macht.  Die  einzelnen  Verschiedenheiten, 
die  zwischen  diesen  und  den  deutschen  Bereitungsweisen, 
und  namentlich  den  durch  unsere  Pharmacopöe  vorgeschrie¬ 
benen,  statt  linden,  hier  aufzuführen,  scheint  überflüssig; 
da  eben  die  vom  V  erf.  angegebenen  Weisen  doch  nicht  als 
Norm  dienen  können,  ein  Zweck,  den  er  sich  allerdings 
bei  Abfassung  seiner  Schrift,  wie  er  in  der  Vorrede  sagt, 
vorgesteckt  hatte.  Oft  findet  sich  aber  auch  eine  mannig¬ 
fache  Bereitungsweise  angegeben,  wie  z.  B.  bei  Acidum 
benzoicum  eine  doppelte  \\  eise  der  Gewinnung  durch  Prä- 
cipitation,  und  eine  dritte  durch  Sublimation,  ohne  dafs  er 
sich  für  die  eine  oder  andere  entscheidet.  —  Wenngleich 
auch  dieser  1  heil  an  Präparaten  sehr  reich  ist,  so  hat  doch 
der  \  erf.  die  Aufnahme  alter,  vielfach  zusammengesetzter 
V  erbindungen  zu  vermeiden  gewufst.  —  Selbst  das  Electua- 
arium  I  heriaca,  ein  in  Italien  noch  immer  sehr  gebrauch- 
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liches  Mittel,  ist  weniger  zusammengesetzt,  als  das  durch 
unsere  Pharmacopöe  vorgescliriebene,  und  namentlich  als 
das,  welches  Ref.  noch  im  verflossenen  Jahre  öffentlich  zu 
Venedig  bereiten  sah. 

Uehrigens  hat  der  Verf.  durchgängig  die  durch  die 
neuere  Chemie  erhaltenen  Benennungen*  eingefiihrt,  und  ob 
er  in  seinem  Eifer  für  sie  nicht  zu  weit  gegangen,  mag 
Ref.  nicht  entscheiden.  So  finden  wir  auch  hier  alle  Tinctu- 
ren,  Pflaster  und  Salben  verbannt,  und  statt  einer  Tinctura 
Opii  einen  Alcool  con  Oppio,  statt  einer  Tinctura  martis 
helleborata,  einen  Alcool  con  tartrato  di  potassa  ferruginoso 
ed  elleboro,  statt  eines  Unguentum  mercuriale,  ein  Grasso 
con  mercurio.  Wäre  diese  neue  Benennung  sonst  auch  in 
jeder  Hinsicht  vortrefflich,  so  würden  die  zum  Theil  sehr 
langen  Namen  doch  oft,  namentlich  heim  Verschreiben, 
höchst  beschwerlich  sein.  Ein  ziemlich  vollständiges,  nach 
den  alten  Namen  abgefafstes  Register,  zeigt  dem  mit  der 
neuern  Nomenclatur  noch  nicht  bekannten,  wo  er  die 
Mittel  zu  suchen  habe.  Dafs  überall  nur  die  italienischen 
Namen  Vorkommen,  dürfte  nicht  zu  billigen  sein. 

G.  II.  R . 
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Chemische  Receptirkunst,  oder  Taschenbuch 
für  praktische  Aerzte,  welche  hei  dem  Verordnen 
der  Arzneien  Fehler  in  chemischer  und  pharma- 
ceutischer  Hinsicht  vermeiden  wollen.  \  on  D.  J. 
B.  Trommsdorf,  Ritter,  Hofrath,  Professor  der 
Chefnie  und  Physik,  u.  s.  w.  Fünfte,  neue  bear¬ 
beitete  Auflage.  Erfurt,  in  der  Maringschen  Buch¬ 
handlung.  1826.  8.  X\ III  u.  365  S.  (1  Thlr.) 

Da  die  vierte  Auflage  dieser  Schrift  bereits  1807  er¬ 
schienen,  und  schon  langst  vergriffen  ist,  so  dürften  Inhalt 
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und  Form  derselben  einem  grofsen  Tlieile  der  jetzigen  ärzt¬ 
lichen  Generation  unbekannt  sein  find  eine  ausführlichere 
Anzeige  erfordern,  als  bei  neuen  Auflagen  sonst  gewöhn¬ 
lich  ist.  Die  Bestimmung  dieser  Rcceptirkunst  ist  nicht 
sowohl  Recepte  schreiben  zu  lehren,  als  vielmehr  einen 
Zusatz  zu  den  Werken  über  Arzneimittellehre  zu  geben, 
in  welchen  bei  den  einzelnen  Mitteln  gar  nicht  oder  nicht 
hinlänglich  angegeben  ist,  in  welchen  Formen  und  \  erbin- 
dungen  die  Arzneien  am  zweckmäfsigsten  gereicht  und  Feh¬ 
ler  der  Zusammensetzung  gemieden  werden.  Aus  diesem 
Grunlle  ist  auch  keine  systematische  Zusammenstellung  be¬ 
zweckt,  und  an  die  Stelle  einer  solchen  die  alphabetische 
Ordnung  gewählt  worden.  Als  Hauptnamen  sind  die 
alten  Bezeichnungen  angeführt,  jedoch  so,  dafs  man 
auch  beim  Aufschlagen  nach  neuen  Benennungen  an  die 
rechte  Stelle  gewiesen  wird,  lieber  die  bedeutendsten  Arz¬ 
neiformen  (Aufgüsse,  Pillen  u.  s.  f.)  ist  ebenfalls  unter  dem 
bestimmten  Buchstaben  das  Nöthigste  angegeben.  Bei  den 
einzelnen  Arzneien  sind  immer  die  kräftigsten  Bereitungen 
angegeben ;  dafs  dem  Arzte  die  minder  kräftigen  Mittel  oft 
gerade  am  willkommensten  sind,  konnte  hier  nicht  in  Betracht 
kommen.  Es  darf  daher  der  angehende  Arzt  sich  ja  nicht 
verleiten  lassen,  immer  die  Mittel  in  der  hier  angegebenen 
Stärke  zu  verordnen,  z.  B.  eine  Unze  Chamillen  auf  10  Un¬ 
zen  Wasser  zum  gewöhnlichen  Aufgusse,  eder  eine  Unze 
Ualmuswurzel  auf  7  Unzen  Aufgufs.  Indem  ferner  die  ei¬ 
nem  jeden  Stoffe  drohenden  Zersetzungen  nach  den  Ge¬ 
setzen  der  Verwandtschaft  aufgeführt  werden,  so  ist,  wahr¬ 
scheinlich  der  Kürze  wegen,  nicht  das  quantitative  Verhält- 
uifs  (nach  Berthollet)  angegeben,  in  welchem  jene  Zer¬ 
setzungen  Wirklich  erfolgen.  Wenn  daher  z.  B.  nach  den 
Gesetzen  der  Verwandtschaft  mit  Recht  behauptet  wird, 
dafs  in  gemeinem  nicht  etwa  harten,  sondern  selbst  in  wei¬ 
chem  W  asser  der  Brechweinstein  leicht  zersetzt  werden 
könne,  während  die  Erfahrung  täglich  lehrt,  dafs  eine  Lö¬ 
sung  der  gedachten  Art  die  erwartete  ärztliche  Wirkung 
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leistet,  und  also  wahrscheinlich  keine  störende  Zersetzung 
erfahren  hat,  so  kommt  jenes  quantitative  Verhältnis  der 
Erklärung  zu  Hülfe.  Ha  nämlich  immer  nur  eine  geringe 
Masse  des  Brechweinsteins  aufgelöst  wird,  so  tritt  die  ge¬ 
fürchtete  chemische  Zersetzung  entweder  gar  nicht,  oder 
doch  nur  in  sehr  geringem  Maafse  ein.  —  Eine  bedeu¬ 
tende  Anzahl  veralteter  Mittel,  z.  B.  Lumbrici  terrestres, 
Gummi  Barannae  u.  dgl.  m.  sind  wahrscheinlich  der  Schwa¬ 
chen  willen  aufgenommen;  hingegen  vermifst  man  einige 
neue  Mittel,  z.  B.  Zincum  hydrocyanicum. 

Dem  Werke  selbst  sind  einige  Bemerkungen  über  die 
Receptirkunst  vorangestellt,  bei  denen  wir  unbeschadet  der 
Berühmtheit  des  Hrn.  Verf.  uns  einige  Gegenbemerkungen 
erlauben  müssen.  §.  4.  « Jede  vollständige  Magistralformel 
mufs  eine  Basis,  ein  Excipiens,  ein  Adjuvans  und  ein  Cor- 
rigens  enthalten.»  Wenn  man  auch  in  vielen  Magistrat  - 

formeln  diese  vier  Verhältnisse  unterscheiden  kann,  so  be- 

*  ' 

gründen  dieselben  doch  durchaus  nicht  den  Begriff  der 
Vollständigkeit,  indem  das  Recept,  sei  es  nun  eine  Magi¬ 
stralformel  oder  eine  Officinalformel ,  vollständig  ist,  wenn 
es  den  Forderungen  entspricht,  welche  an  Form  und  Inhalt 
mit  Recht  gemacht  werden  können.  Wenn  ferner  §.  10. 
die  Vorschrift  ertheilt  wird,  dafs  der  Arzt  «erst  die  Basis, 
dann  das  Adjuvans,  dann  das  Excipiens,  zuletzt  das  Corri- 
gens»  aufschreibt,  so  können  unzählige  Fälle  angeführt  wer¬ 
den,  wo  dies  durchaus  unthunlich  ist.  Die  Hauptvorschrift 
in  Beziehung  auf  die  Anordnung  dieser  Theile  des  Recepts 
kann  nur  darin  bestehen,  ifs  sie  in  der  Reihenfolge  auf¬ 
gezählt  werden,  in  welcher  sie  der  Apotheker  benutzen 
soll.  So  kann  es  denn  leicht  kommen ,  dafs  ein  unbedeu¬ 
tendes  Adjuvans  zuerst  im  Recepte  steht,  diesem  das  Con- 
stituens  und  dann  erst  die  Basis  folgt,  z.  B.  wenn  wir  einen 
Althae -Absud  bereiten  und  in  demselben  Salmiak  auflösen 
lassen.  —  Gegen  die  Auswahl  der  Litteratur,  welche  der 
Ilr.  Verf.  getroffen  hat,  liefse  sich  manche  gegründete  Ein¬ 
wendung  machen;  so  vermissen  wir  bei  dem  Formular 
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J.  Wcndt’s  sehr  nützliche  Schrift,  bei  der  Arzneimittel¬ 
lehre  die  Schriften  von  Gren,  Burdach,  Ii artmann, 
u.  s.  f. 

J)cr  auf  dem  Gebiete  der  Chemie  und  Pharmacic  be¬ 
rühmte  Namen  des  Wrf.  läfst  in  dieser  Beziehung  vieles  Be¬ 
lehrende  über  die  Anwendung  einzelner  Arzneien  erwarten. 
W  ir  erlauben  uns  auf  einige  dieser  Belehrungen  aufmerk¬ 
sam  zu  machen,  und  bedauern  nur,  dafs  die  alphabetische 
Form  zu  vielen  Wiederholungen  Veranlassung  gegeben  hat; 
so  erfahren  wir  z.  B.  an  zehn  oder  mehreren  Stellen,  dafs 
Eisen  nicht  mit  adstringirenden  Stoffen  verbunden  werden 
dürfe,  u.  s.  f. 

I  m  die  Starke  der  in  ihren  Bereitungen  so  ungleichen 
Blausäure  zu  ermitteln,  soll  man  100  Granen  derselben 
allmdhlig  so  viel  Mercurius  praecipitatus  ruber  zusetzen, 
bis  solcher  nicht  mehr  aufgelöst  wird.  Das  Gewicht  des 
verbrauchten  Präcipitats  mit  4  dividirt,  giebt  einen  Quo¬ 
tienten,  welcher  die  Quantität  der  absoluten  Blausäure  aus¬ 
drückt.  Ohne  über  die  Richtigkeit  dieses  Verfahrens  ent¬ 
scheiden  zu  können,  müssen  wir  doch  gestehen,  dafs  cs  für 
den  praktischen  Arzt  zu  umständlich  ist,  und  die  Auffin¬ 
dung  einer  einfachefn  Methode  noch  immer  wünsch enswerth 
macht.  —  Da  die  Phosphorsäure  von  sehr  verschiedener 
Stärke  ist,  so  soll  inan  einen  Theil  der  reinen  zur  Trockne 
eingedickten  Säure  in  drei  Theilen  Wasser  auflösen  las¬ 
sen.  —  Bei  dem  Wasser  sind  die  Verhältnisse  angegeben, 
in  welchen  es  die  meisten  Salze  aufzulösen  vermag;  diese 
Angaben  sind  aber  wesentlich  von  denen  verschieden,  welche 
sich  in  Wendt’s  gedachter  Schrift  befinden,  und  auf  den 
A  ersuchen  des  um  die  chemische  Untersuchung  der  schlesi¬ 
schen  Mineralquellen  so  sehr  verdienten  Günther  beruhen. 
Da  die  ^  erscliiedenheitcn  nicht  Kleinigkeiten ,  sondern  oft 
die  Ilalfte  oder  den  dritten  Iheil,  selbst  das  zwiefache, 
z.  B.  hei  Merc.  aceticus,  ja  fast  das  dreifache  der  Gabe, 
z,  1».  hei  lart.  tartarisalu  sbetreffen,  so  miifste  gegen  die  Rieh-« 
tigkeit  der  einen  oder  andern  Reihe  von  ^  ersuchen  Zweifel 
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erhoben  werden,  wenn  nicht  der  Umstand  einigermaafsen 
zu  Hülfe  käme,  dafs  der  Yerf.  nur  im  Allgemeinen  angiebt, 
dafs  die  Versuche  bei  mittlerer  Temperatur  angestellt  sind, 
während  die  Giinth ersehen  Versuche  sämmtlich  bei  12 
bis  14  Grad  nach  Reaumur  gemacht  worden  sind.  l)a  nun 
der  Begriff  der  mittlern  Temperatur  nicht  feststeht,  so 
könnte  es  sein,  dafs  die  hier  angegebenen  Versuche  zum 
Theile  bei  einer  höheren,  zum  Theil  aber  bei  einer  nie¬ 
derem  Temperatur  angestellt  wrorden  sind,  als  die  G  ünth  er¬ 
sehen,  und  eben  dadurch  verschiedene  Auflösungsfähigkeit 
herbeigeführt  worden  sei.  Da  übrigens  sowohl  die  hier 
gelieferte  Liste,  als  die  Günth  ersehe,  unvollständig  ist, 
auch  beide  wegen  des  verschiedenen  Maafsstabes  nicht  zu 
wechselseitiger  Ergänzung  dienen  können ,  so  wäre  es  er¬ 
freulich,  wenn  uns  ein  erprobter  Chemiker  eine  vollstän¬ 
dige  Liste  aller  in  Wasser  von  bestimmter  Wärme  auflös- 
baren  Stoffe  nach  den  bestimmten  Graden  der  Auflösbar¬ 
keit  aufstellen  wollte  x).  —  Wenn  der  Verf.  behauptet, 


1)  Indem  ich  jene  Widersprüche  dem  Hrn.  Günther 
(Medicinalassessor  und  Apotheker  zu  Breslau)  mittheilte,  fand 
sich  derselbe  bewogen,  einige  der  von  Hrn.  Trommsdorf 
angegebenen1  Auflösungsverhältnisse  durch  Versuche  zu  prüfen, 
deren  Resultate  vor  mir  liegen.  Vom  kohlensauron  Ammonium 
lösen  sich  iu  einer  Unze  destillirten  Wassers  nicht,  wie  Tr. 
angiebt,  fünf  Drachmen ,  sondern  wirklich ,  wie  Günth.  angiebt, 
nur  fünf  Scrupel;  vom  Natrum  sulphuricum  lösen  sich  nicht 
3  Drachm.  und  1  Scr.  vollständig  auf;  vom  Schwefelsäuren  Kupfer 
lösen  sich  nicht  2  Drachm.,  sondern  3  Drachm.  vollständig  auf; 
vom  Tartarus  tartarisatus  löst  sich  bedeutend  mehr  als  3  Drachm. 
auf.  Jn  II  insicht  auf  das  schwefelsaure  Eisen  muls  ein  D  ruck¬ 
fehler  obwalten,  dasselbe  ist  als  Sal  martis  zweimal  aufgeführt, 
zuerst  mit  7  D  rachm.,  dann  mit  2  D  rachm.  der  Auflöslichkeit; 
die  erste  Angabe  ist  zufolge  von  Versuchen  doppelt  zu  grofs,  die 
andere  um  ein  Bedeutendes  zu  gering.  Bei  dem  Mercurius  tar¬ 
tarisatus  waltet  gewifs  ebenfalls  ein  Druckfehler  ob;  denn  eine 
Ausflöslichkeit  von  18  Drachm.  und  20  Gr.  erscheint  ungeheuer. 
Sollte  das  Präparat  übrigens  dasselbe  sein,  welches  Schubarth 
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tlafs  Schweinefett  anstatt  aller  andern  Fette  angewandt  wer¬ 
den  könne,  so  können  wir  ihm  keines weges  beistimmen. 
Denn  da  der  Augenschein  lehrt,  dafs  jede  Fettart  sich  auf 
besondere  Weise  als  ISaturkörper  verhalte,  so  ist  es  schon 
im  Allgemeinen  unwahrscheinlich ,  dafs  die  Anwendung  der 
einen  oder  der  andern  dem  menschlichen  Leibe  gleichgültig 
sei,  wogegen  auch  die  ärztlich?  Erfahrung  mit  Bestimmt» 
heit  spricht.  —  Wegen  der  grofsen  Menge  holziger  Theile 
in  der  Cascarillenrinde  soll  dieselbe  nie  in  Pulver,  sondern 
im  Absude,  und  zwar  1  Unze  auf  16  Unzen  Wasser,  die 
bis  zu  8  Unzen  einkochen  sollen,  gereicht  werden.  * — 
Auch  die  Columbo  soll  im  Absude  gegeben  werden.  Das 
Extract  davon  verdirbt  schnell,  wegen  eines  Anthcilcs  von 
Amylum.  —  Dafs  Cremor  tartari  auch  in  Mixturen  gege¬ 
ben  werde,  wie  der  Verf.  anfiihrt,  ist  uns  in  guten  Re- 
cepten  noch  nicht  vorgekommen,  und  sollte  wohl  nie  Vor¬ 
kommen.  —  Da  das  Jalappenharz ,  wenn  es  isolirt  in  den 
Darmkanal  gelangt,  zu  üblen  Zufällen  Veranlassung  giebt, 
so  soll  es,  wenn  es  als  Pulver  gereicht  wird,  mit  Mandeln 
abgerieben  und  mit  Zucker  verbunden  werden:  im  Wein¬ 
geist  aufgelöst,  darf  es  nicht  wäfsrigen  Mischungen  zuge¬ 
setzt  werden,  weil  es  sich  hierbei  leicht  vom  Weingeiste 
trennt.  —  Bei  der  Eisenfeile  mufs  inan  den  Zusatz  von 
wäfsrigen  oder  hygroscopischen  Dingen  meiden,'  weil  sich 
leicht  Ilydrothionsäure  entwickelt.  • —  Das  Calomel  soll 
'  man 


in  seinem  Lehrbuche  der  theoretischen  Chemie  als  Hydrargvrum 
oxydulsturn  tartancum  aufführt,  so  wäre  der  Widerspruch  uner¬ 
klärlich,  indem  dieses  Präparat  nach  Schubarth  ein  weifses 
unauflösliches  Pulver  abgiebt.  Auch  in  die  Günthrrschcn 
Angaben  hat  sich  ein  Druckfehler  eingeschlichcn ,  indem  heim 
Schwefelsäuren  Zink  nicht  3  Unz.,  sondern  3  Drachm.  zu  lesen 
ist.  Manche  Angaben  können  übrigens  nie  in  L Übereinstimmung 
gebracht  werden,  weil  die  Präparate  bald  trockener,  bald  fcuch 
ter  sind,  und  eben  daher  eine  ungleichmäßige  Auflüslicbkcit 
herbeiführen. 
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man  gegen  die  gewöhnliche  Meinung  mit  säuern  Salzen, 
z.  B.  Crem,  tart.,  verbinden  dürfen,  indem  nur  die  salz- 
sauren  Salze  eine  Zersetzung  bewirken  können.  —  Das 
Mohnöl  wird  an  die  Stelle  des  Mandelöls  empfohlen,  und 
soll  sogar  vorzüglicher  sein  als  dasselbe,  indem  es  zur  Ran¬ 
zigkeit  minder  geneigt  ist.  —  Die  verschiedenen  Opium- 
tincturen  enthalten  niemals  das  bestimmte  Maafs  von  Opium, 
welches  sie  nach  Angabe  der  Vorschrift  enthalten  sollen, 
weil  das  im  Handel  vorkommende  Opium  von  sehr  unglei¬ 
chem  Gehalte  ist.  Zur  Erhaltung  einer  immer  gleichmäfsi- 
gen  Tinctur  soll  man  ein  mit  gröfster  Sorgfalt  im  Wasser¬ 
bade  bereitetes  Extr.  Opii  aquos.  bis  zur  Trockne  eindickcn, 
und  dann  in  einer  bestimmten  Menge  Wasser,  etwa  mit 
dem  Zusatze  des  dritten  Theiles  Alcohol,  auflösen.  Allein 
da  die  Extractbereitung  niemals  gleichmäfsig  ausfällt,  so 
dürfte  auch  auf  diesem  Wege  kein  sicheres  Maafs  erlangt 
werden.  —  Da  dem  Syrupus  Papaveris  Rhoeados  zur  Er¬ 
höhung  der  Farbe  etwas  verdünnte  Schwefelsäure  zugesetzt 
wird  (welches  übrigens  in  vielen  Apotheken  mit  Recht  un¬ 
terbleibt),  so  mufs  man  ihn  nicht  mit  Stoffen  verordnen, 
welche  durch  Schwefelsäure  zersetzt  werden,  z.  B.  mit 
Terra  ponderosa  salita.  —  Wegen  der  schwerauflöslichen 
Verbindungen,  welche  die  Weinsteinsäure  mit  Kalk  oder 
Magnesia  im  Magen  eingeht,  wenn  dieselbe  nämlich  mit 
kalkerdigen  Mitteln  oder  kohlensaurer  Magnesis  gereicht 
wird,  schlägt  der  Verfasser  folgende  Mischungen  vor, 

welche  viele  Kohlensäure  zu  entwickelrivermögen:  r?  Salis 

|  #  #  y 

essentialis  tartari  p.  j.  Salis  tartari  crystallisati  p.  ij.  Sac- 
ebari  albi  p.  iij.,  oder  ty  Salis  essentialis  tartari  p.  j.  Al- 
cal.  min.  sicc.  p.  iij.  Sacchari  albi  p.  iv.  —  Die  Worte: 
«die  Salzsäure  wird  jetzt  nach  Reich  häufig  angewandt,» 
rühren  wahrscheinlich  aus  früheren  Ausgaben  dieser  Schrift, 
und  sind  für  unsere  Zeit  durchaus  unpassend.  —  Da  die 
sogenannten  Schwefelbliithen  noch  freie  Säure  enthalten, 
so  mufs  man  sie  mit  Wasser  auskochen  und  als  Flores  sul- 
phuris  loti  verordnen.  Zugleich  wird  auf  eine  Arsenik 
VII.  Bd.  i.  st.  5 
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enthaltende  Sorte  Stangenschwefel  aufmerksam  gemacht,  die 
im  Handel  häufig  vorkommt,  und  sich  durch  eine  schmutzig 
gelbe,  ins  Grünlichte  neigende  Färbung  auszeichnet.  Wenn 
man  auch  nicht  leicht  annehmen  darf,  dafs  Apotheker  in 
dieser  Beziehung  unvorsichtig  sein  konnten,  so  ist  doch 
hiernach  der  Verkauf  von  Schwefelhlumen  im  Einzelnen 
durch  Droguisten  gefährlich.  —  Der  Goldschwefel,  über 
dessen  chemische  Natur  noch  Streitigkeiten  obwalten,  soll 
nicht  mit  schleimigen  Syrupen  verbunden  gereicht  werden, 
weil  sich  bei  Aufbewahrung  der  Arznei  in  warmer  Tem¬ 
peratur  Hvdrothionsaure  entwickeln  kann. 

Wir  bemerken  schliefslich ,  dafs  bei  manchen  Artikeln 
als  bereits  erwähnt  angegeben  ist,  was  der  alphabetischen 
Ordnung  zufolge  erst  später  aufgezählt  wird,  z.  B.  bei  Eac 
sulphuris  in  Beziehung  auf  Sulphur.  —  Die  praktische 
Nützlichkeit  dieser  Schrift  wird  wahrscheinlich  einen  häufi¬ 
gen  Gebrauch  derselben,  und  dadurch  vielleicht  noch  eine 
sechste  verbesserte  Auflage  herbeiführen. 

L  ichtcnstädt. 
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1.  Joh.  Strambio  empfiehlt  vor  allen  andern  Be¬ 
reitungen  des  rothen  Fingerhuts  ein  mit  Alcohol  bereitetes 
Extract.  Es  soll  nicht  nur  energischer,  sondern  auch  be¬ 
ständiger  in  seiner  W  irkung,  als  die  andern  Präparate 
sein.  ( Giornal.  critic.  di  medicin.  analit.  1826.  Gennajo.) 

2.  Einige  Fälle  über  die  Wirksamkeit  der  \\  urzel- 
rinde  des  Granatbaums  gegen  den  Bandwurm  theilt  Joh. 
Strambio  in  dem  Giornal.  critic.  di  nied.  analit.  (1826. 
Febbr.  pg.  294)  mit.  Er  bediente  sich  immer  der  Kinde 
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des  wildwachsenden  Baumes,  da  der  in  Gärten  gezogene 
nicht  wirksam  scheint.  Das  Pulver,  das  er  zuerst  und  zwar 
in  grofsen  Dosen  anwandte,  bewies  sich  unwirksam.  Dar¬ 
auf  wandte  er  das  Decoct  in  der  von  Chevallier  im  Jour¬ 
nal  de  chimie  medicale  empfohlenen  Weise  an.  Unter  den 
fünf  Fällen,  die  Strambio  anführt,  schien  es  in  vieren 
die  Austreibung  des  Wurmes  bewirkt  zu  babeh  unter  Vo- 
mituritionen,  Erbrechen,  Schmerzen  im  Unterleibe  und 
copiösen  Stuhlgängen.  —  L.  Frank  erwies  sich  dieses 
Mittel  in  einem  Falle  unwirksam.  Dagegen  bestätigt  er  die 
Wirksamkeit  des  Chabertschen  Oels  und  des  Terpenthin- 
öls,  welches  letztere  er  jedoch  in  ziemlich  mäfsiger  Dose 
giebt.  Er  läfst  nämlich  von  folgender  Mischung:  jy  Ol. 
Terebinth.  5  ß*  Aether.  sulphuric.  5  ij.  Gummi  arabic.  3  ß* 
Aq.  flor.  Chamomill.  U.  j.,  zweimal  am  Tage  zwei  Efslöffel 
voll  nehmen.  Auch  rühmt  er  folgende  Bolus,  von  denen  er 
während  sechs  Tagen  täglich  zwei  nehmen  läfst:  jy  Semin. 
Cin.  5  ij.  Sulph  Mart.  3  ß.  Gummi  arabic.  3  ij.  Ol.  Te¬ 
rebinth.  CC.  succinat.  ää  3  j.  Bad.  Jalapp.  3  ij*  Syrup.  q.  s. 
m.  et  divid.  in  xij  bol.  (Bcpert.  medico- Chirurgie,  di  To¬ 
rino  1825.  pg.  26.) 

3.  P es ch i er  giebt  einige  Momente  an,  welche  die 
"Wirkung  der  Badix  filicis  maris  gegen  Taenia  schwächen 
oder  hindern,  wohin  unzeitige  Einsammlung,  Alter,  nach¬ 
lässige  Aufbewahrung  oder  gar  Verwechselung  gehören. 
Er  theilt  dann  im  Allgemeinen  den  günstigen  Erfolg  mit, 
welchen  er  und  noch  andere  Aerzte  Genfs  von  dem  Ge¬ 
brauche  der  bekannten  ülichten  Substanz  erhalten ,  die 
sein  Bruder,  der  Apotheker  Peschier,  durch  Digestion 
der  Knollen  (bourgeons)  der  Farrnkrautwurzel  in  Schwe¬ 
feläther  ausgezogen  hatte.  Diese  Substanz  wurde  in  Pillen, 
in  Dosen  von  ungefähr  30  Tropfen  (denn  so  viel  werden 
etwa  in  drei  Drachmen  des  Pulvers  von  der  W^urzel,  der 
gewöhnlichen  Dosis  gegen  den  Bandwurm,  gefunden),  und 
unter  Beobachtung  der  gleichen  Umstände,  wie  Fasten  vor 
und  nach  dem  Einnehmen  u.  s.  f.  gereicht.  Das  Mittel  er- 

5  * 
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regte  keine  unangenehmen  Zufälle,  seihst  nicht,  als  eine 
Person  90  Tropfen  davon  nahm.  Irgend  ein  leichtes  Pur- 
girmiltel  wird  nachher  gegeben,  um  den  todten  Wurm 
abzutreiben.  (  Es  bedarf  unstreitig  noch  fortgesetzter  Ver¬ 
suche,  oder  genauerer  Angaben,  um  über  die  besonderen 
Kräfte  und  die  \\  irksamkeit  dieses  neuen  Präparates  Gewifs- 
heit  zu  erhalten;  das  hier  Mitgetheiltc  ist  zu  allgemein 
und  unbestimmt,  und  Bef.  (I)r.  Poch  er)  gesteht,  dafs 
er  anfangs  einiges  Mifstrauen  hegte,  und  ihm  die  Sache 
zum  T' heil  darauf  berechnet  schien,  für  den  Apotheker 
Pesch  ier  den  Absatz  des  Oeles  zu  vermehren,  da  dessen 
Bereitung  auch  nur  ganz  im  Allgemeinen  angegeben  ist. 
Alle  in  seither  sind  ihm  fünf  täilc  zur  Kenntnifs  gekommen, 
in  welchen  etwa  ein  Serupel  bis  eine  halbe  Drachme  des 
Oeles  den  Bandwurm  vollständig  sammt  dem  Kopfe  ohne 
grofse  Beschwerde  tödtete,  worauf  derselbe  in  dem  einen 
lalle  selbst  ohne  ein  Abführungsmittel  ausgeleert  wurde. 
Bei  mehreren  der  fünf  Individuen  waren  früher  verschiedene 
andere  Mittel,  unter  andern  auch  bei  einem  das  Terpen- 
thinül,  allein  ohne  Erfolg  angewandt  worden,  das  Oleum 
filicis  hingegen  wirkte  in  allen  fünf  Fällen,  d.  h.  in  allen, 
in  welchen  bis  dahin  in  Zürich  Gebrauch  davon  gemacht 
worden  ist,  leicht,  sicher  und  schnell.  Dasselbe  war  von 
dem  Apotheker  Hrn.  Pesch  ier  in  Genf,  die  halbe  Unze 
für  21  französische  tranken,  bezogen,  und  nach  den  hand¬ 
schriftlichen  Bemerkungen  des  Apothekers  Hrn.  Pesch  ier 
vom  Februar  dieses  Jahres,  denen  Bef.  das  Folgende  ent¬ 
nommen  hat,  mit  Althäa- Pulver  in  Pillenform  gebracht 
worden.  Zwölf  der  Pillen  enthalten  1  Serupel,  und  diese 
läfst  man  den  Kranken  in  zwei  Dosen  in  einem  Zwischen¬ 
räume  von  einer  halben  Stunde  nehmen,  Abends,  w’enn  er 
sii h  zu  Bette  gelegt  hat,  und  jedesmal  eine  Tasse  Zucker- 
was>er  nach  trinken.  Hierbei  ist  zu  bemerken,  dafs  der 
Ki «mkc  seit  ö  \  Br  Abends  nichts  genossen  haben  darf.  Am  fol¬ 
genden  Morgen  erhält  derselbe  nüchtern  ein  leichtes  AbfÜh- 
rungsmittel  mit  Heischbrühe.  Nach  dem  ersten  Stuhlgange, 
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in  welchem  sich  der  Würm  immer  findet,  wird  das  Früh¬ 
stück  genommen.  Auf  diese  Art  wurden  in  Genf  seit  dem 
Monate  Juni  bis  zum  Februar  1826  mehr  als  80  Bandwür¬ 
mer  abgetrieben,  und  auch  anderwärts,  wohin  P  esc  hi  er 
das  Präparat  schicken  mufste,  bestätigte  sich  dessen  Wir¬ 
kung  vollkommen.  In  einigen  wenigen  Fällen  widerstand 
das  Thier  einer  Dose  von  1  Scrupcl,  aber  niemals  der  von 
zwei,  und  da  diese  Gabe  anerkannt  den  Kranken  nicht  be¬ 
lästigt,  so  darf  man  nicht  anstehen  dieselbe  zu  reichen, 
wenn  die  erste  keinen  Erfolg  gehabt  hat.  In  einem 
zweiten  Briefe  vom  25.  April  dieses  Jahres  sagt  Hr.  Pe¬ 
sch  i er:  «Seit  wir  den  Kranken  36  Tropfen  dieses  Präpa- 
«  rats  geben,  ist  kein  Wurm  der  Wirkung  desselben  ent- 
« gangen.  ETm  die  Taenia  Solium  zu  tqdten,  habe  ich  in 
«(Erfahrung  gebracht,  dafs  man  dieselbe  eben  so  gut  abzu- 
«  treiben  vermag,  als  die  lata,  wenn  man  den  Kranken  am 
«  Morgen  nüchtern  eine  halbe  Drachme  des  Oelharzes  (oleo- 
«resine)  mit  einer  halben  Unze  Stärkemehl  zusammengerie- 
« ben  in  zwölf  Enzen  lauem  Wasser  als  Klystier  nehmen 
«läfst,  eine  halbe  Stunde  nachdem  man  die  Pillen  gege- 
« ben  hat.  Die  Zahl  der  seit  meinem  letzten  Briefe  (vom 
«Februar)  abgetriebenen  Taenia  lata  ist  beinahe  die  dop- 
« pelte  der  dort  angegebenen.  Alle  Pharmaceuten ,  denen 
«  ich  mein  Präparat  geschickt  habe,  haben  mir  die  Wirkung 
«davon  vollkommen  bestätigt.»)  Seit  Ref.  dies  geschrie¬ 
ben,  hat  auch  in  einem  Falle  zu  Zürich  das  Mittel  in  der 
oben  genannten  Dose  von  12  Pillen  seine  Dienste  nicht  ver¬ 
sagt.  (Bibliotheque  universelle.  1825.  Novembre.) 

4.  Balardini  bestätigt  durch  mehrere  Fälle  die  gu¬ 
ten  Wirkungen  des  Mutterkorns,  das  in  Italien  unter  dem 
Namen  Denti  di  segale  bekannt  ist,  zur  Beförderung  der 
Contractionen  des  Uterus.  Reichte  er  es  in  Wasser  oder 
Brühe,  so  ward  es  stets  ausgebrochen,  nur  mit  Wein 
gegeben  vertrugen  es  die  Kranken.  Uebrigens  ist  dieses 
Mittel  auch  in  Italien  schon  lange  Zeit  unter  dem  Volke  be¬ 
kannt  gewesen.  (0  mo  dei  Annali  di  medic.  1826.  April,  p.37.) 
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5.  Einer  durch  den  Gebrauch  des  Argentum  nitricum 
glücklich  geheilten  Epilepsie  gedenkt  derselbe.  Der  Fall 
betrifft  ein  Mädchen  von  einundzwanzig  Jahren ,  die  seit  der 
frühesten  Jugend  an  verschiedenen  krampfhaften  Beschwer¬ 
den  gelitten,  und  bei  welcher  die  Epilepsie  nach  der 
Entwickelungsperiode  noch  heftigere  Anfälle  gemacht  hatte. 
Sie  gebrauchte  in  drei  Monaten  zwei  Drachmen  salpeter- 
saures  Silber.  "Während  des  Gebrauches  empfand  sie  ge¬ 
linde  Schmerzen  im  Unterleihe,  und  hatte  häufigere  Stuhl¬ 
gänge.  (Omodei  Annal.  di  medic.  1826.  April,  pg.  41.)  — 
In  einem  von  Brofferio  mitgetheilten  Falle  schien  die 
Strychnine  sich  besonders  wirksam  gegen  diese  Krankheit 
zu  erweisen.  Ein  zweiunddreifsigjähriger  Mensch  litt  seit 
zwanzig  Jahren  an  einer  nach  einem  sehr  heftigen  Schreck 
entstandenen  Epilepsie.  Seit  dieser  ganzen  Zeit  hatte  er, 
mit  sehr  geringer  Ausnahme,  täglich  acht  bis  zehn  sehr  hef¬ 
tige,  zum  Theil  an  bestimmte  Stunden  gebundene,  ohne 
^  orgefühl  sich  einstellende  Anfälle.  Alles,  was  man  bis 
dahin  angewandt  hatte,  war  ohne  Erfolg  gewesen.  Die 
Strychnine  in  steigender  Dose  (es  ward  mit  dem  sechsten 
Theile  eines  Grans,  Morgens  und  Abends  gereicht,  ange¬ 
fangen,  und  bis  zu  einem  Gran  gestiegen)  verminderte  auf 
längere  Zeit  die  Häufigkeit  und  Intensität  der  Anfälle  sehr 
bedeutend.  Gleichwohl  unterlag  der  Kranke  während  der 
Behandlung  einem  sit'h  sehr  heftig  einstellenden  Anfalle. 
(Kepert.  med.  chirurg.  di  Törin.  1825.  pg.  296.) 

6.  Anquetin  bestätigt  durch  eine  Reihe  von  Ver¬ 
suchen  an  rl  liieren  und  durch  einige  klinische  Beobachtun¬ 
gen  die  Behauptungen  Magen  die’s  und  Orfila’s,  dafs 
der  Brechweinstein  in  starken  Gaben  als  Stimulans  wirkt, 
dafs  er  gleich  den  ätzenden  Giften  die  Ilaute  des  Magens 
heftig  angreift  und  oft  sogar  zerstört,  und  dafs  diese  ge¬ 
fährlichen  Nebenwirkungen  des  Brech Weinsteins  häufig  erst 
spät  nach  seiner  Anwendung  hervortreten,  wenn  man  den 
Kranken  schon  lange  geheilt  glaubt.  (Journal  general  de 
med.  1826.  bevrier.  Mai.) 
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7.  In  wie  starken  Gaben  der  Brechweinstein  genommen 
werden  kann,  ohne  schädlich  zu  werden,  zeigt  ein  von 
Sauveton  in  Lyon  angeführter  Fall,  wo  eine  dreiundvier- 
zigjährige  schwächliche  Frau  aus  Versehen  sechszig  bis  acht¬ 
zig  Gran  Tartarus  stibiatus  in  einer  Auflösung  verschluckt, 
und  nur  Ekel  und  Kolikschmerzen  empfunden  hatte.  S.  ver¬ 
ordnte,  ungefähr  acht  Minuten  nach  diesem  Vorfall,  den 
innern  Gebrauch  von  zwei  Unzen  Chinatinctur  (nach  Ber- 
thollet).  Er  würde  ein  Chinadecoct  gegeben  haben,  wel¬ 
ches  S.  als  besonders  wirksam  für  solche  Fälle  ansieht, 
wenn  er  nicht  gefürchtet  hätte,  durch  die  Zubereitung  des¬ 
selben  zu  viel  Zeit  zu  verlieren.  Sollte  die  Pulverform 
hier  nicht  vorzuziehen  gewesen  sein?  (Ebendas.  Mai.) 

8.  R  ob  in  et  (Apotheker  in  Palis)  hat  die  verschiedenen 
Arten  der  Sarsaparilla  chemisch  untersucht  und  gefunden, 
dafs  die  rothe  Sarsaparilla,  oder  die  von  Jamaica,  den  mei¬ 
sten  Extractivstoff  enthält,  und  überhaupt  den  Vorzug  vor 
den  übrigen  verdient.  Hiermit  stimmt  vollkommen  überein, 
was  Pope  aus  London  über  die  Sarsaparilla  von  Lissabon, 
Hondunay,  Vera -Cruz  und  Jamaica  bekannt  gemacht  hat, 
dessen  Beobachtungen  hier  beigefügt  sind.  (Ebend.  Juin.) 

9.  J.  Higginbottom,  der  schon  ein  besonderes 
Werk  über  die  Anwendung  des  salpetersauren  Silbers  in 
mehreren  Arten  von  Wunden  geschrieben  hat,  theilt  einige 
Erfahrungen  über  die  Heilkraft  dieses  Aetzmittels  gegen 
örtliche  Entzündungen  mit.  Hie  Fälle,  von  welchen  er 
berichtet,  waren  besonders  Entzündungen  der  Haut.  In 
einigen  derselben  waren  Wunden  vorhanden;  die  entzün¬ 
deten  Stellen  wurden  erst  mit  Wasser  befeuchtet,  dann  das 
salpetersaure  Silber  angewandt,  und  fast  unmittelbar  nach 
der  Bildung  der  Schorfe  von  dem  Aetzmittel,  nahmen  Ge¬ 
schwulst  und  Schmerz  ab.  (Tbe  London  medical  and  phy- 
sical  Journal.  Mai.  1826.) 

10.  Zufolge  den  neuerdings  von  Orlila  mit  verschie¬ 
denen  Präparaten  des  Opiums  angestellten  Versuchen,  kann 
1)  das  Narcotine  im  festen  Zustande,  oder  in  der  Chlorine 
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aufgelöst,  von  Menschen  in  starken  Gaben  genommen  wer¬ 
den,  ohne  zu  schaden.  2)  Dreifsig  Gran  diese«  Präparats, 
in  Essigsäure  aufgelöst,  brachten  hei  mehreren  Kranken 
gar  keine  Wirkung  hervor.  3)  In  oxydirter  Salz  -  oder  in 
Salpetersäure  aufgelöst,  blieb  cs  zu  vierzig  bis  sechzig  Gran, 
Hunden  innerlich  gegeben,  ganz  ohne  Wirkung.  4)  Eine 
Verbindung  des  Narcotine  mit  Schwefelsäure,  zu  30  bis  40 
Gran  gereicht,  tödtete  diese  Thierc  binnen  kurzer  Zeit. 
5)  Dasselbe  findet  statt  nach  einer  Gabe  von  30  Gran  Nar- 
cotine  in  Olivenöl  aufgelöst.  6)  Aufs  Zellgewebe  wirkt 
das  efiigsaurc  Narcotine  zu  12  Gran.  7 )  Am  schnellsten 
tödtet  es  Hunde,  wenn  man  3  Gran  in  Olivenöl  aufgelöst  in 
die  Jugularvene  spritzt  (hier  wirkt  das  Oel  tödtlich,  nicht 
die  Narcotine,  wie  Ref.  aus  eigenen  Versuchen  weifs).  8)  Es 
läfst  sich  noch  nicht  mit  Bestimmtheit  sagen,  ob  dieser 
Stoff  eben  so  auf  den  Menschen,  wie  auf  die  Hunde  wirkt.  — 
Aus  den  ferneren  Versuchen,  welche  Orfila  mit  meh¬ 
reren  Präparaten  des  Mohnsaftes,  namentlich  mit  dem  rei¬ 
nen  und  essigsauren  Morphium  u.  s.  w.  angestellt,  ergiebt 
sich:  1)  dafs  die  giftigen  Eigenschaften  im  Morphium,  in  der 
Narcotine  und  in  jenem  scharfen  Stoffe  bestehen ,  welcher 
sich  verflüchtigt,  wenn  man  das  Opium  mit  Wasser  destil- 
lirt;  2)  dafs  die  W  irkungen  des  Morphiums  verschieden 
sind  von  denen  des  Narcotine’s;  3)  dafs  die  excitirende 
W  irkung  des  Opiums  nicht  in  der  Narcotine  zu  suchen  ist, 
w'as  Mag cn die  behauptet;  4)  dafs  die  Wirkungen  des 
Opiums  überhaupt  das  Resultat  jener  drei  Stoffe  sind.  (Ga¬ 
zette  de  santc.  1826*.  Mo.  13.  14.) 

11.  Nach  Louis  Lespe's  Untersuchungen  über  den 
türkischen  W  eizen  enthält  derselbe  an  Zuckerstoff  4,50, 
an  wäfsrigen  Bestandteilen  12,  an  Schleim  2,50,  an  Ei- 
w'eifsstoff  0,30,  an  Kleie  3,25,  an  Satz-  oder  Boden¬ 
mehl  75,35.  L.  vergleicht  den  Mais  mit  dem  Sago,  Arrow- 
root  und  dem  Salep,  und  zeigt,  dafs  der  Mais  als  Nahrungs¬ 
mittel  vor  den  drei  genannten  Substanzen  den  Vorzug  ver¬ 
dient,  dafs  er  eine  specifische  W  irkung  (nach  Ghaussier, 
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Segalas  und  Tartra)  auf  die  Harnwerkzeuge  äufsere, 
und  dafs  der  tägliche  Gebrauch  desselben  vor  der  Epi¬ 
lepsie  (?)  schütze.  L.  führt  das  Departement  des  Landes 
an,  bei  dessen  Bewohnern,  die  fast  ausschliefslich  vom  Mais 
leben,  diese  Krankheit  gar  nicht  vorkomme.  (Nouv.  Bibi. 
1826.  Janvier.) 

.1  _  \ 

12.  Prof.  Wen  dt  in  Kopenhagen  fand  Labar- 
raque’s  Entdeckung,  dafs  die  Auflösung  des  Chlorinkalks 
ein  ganz  vortreffliches  Mittel  sei,  um  thierische  Theile  vor 
Fäulnifs  zu  bewahren,  durch  verschiedene  Versuche  bestä¬ 
tigt.  Als  er  faulende  Stücke  Fleisch  damit  übergofs,  oder 
die  Leichen  zarter  Kinder,  die  fast  in  faulige  Gährung 
übergegangen  waren,  in  die  Auflösung  tauchte,  beobachtete 
er,  dafs  sehr  bald  der  unangenehme  faulige  Gestank  ent¬ 
wich.  Bei  dem  Versuche,  die  so  behandelten  Theile  zu 

.  anatomiren,  machte  er  die  Bemerkung,  dafs  dieselben  nicht, 
wie  es  nach  der  Anwendung  der  Holzsäure  oder  des  Wein¬ 
geistes  zu  gleichem  Beliufe  der  Fall  ist,  sonderlich  zusam¬ 
mengeschrumpft  oder  verändert  waren,  wohl  aber  dafs  die 
bei  der  Zerlegung  gebrauchten  Stahlwerkzeuge  bedeutend 
angegriffen  worden.  (Otto’s  Nye  Hygäa.  1825.  Decem- 
berheft. ) 

13.  Um  wirksamere  Arzneimittel  zu  erhalten,  rätb 
Herr  Houlton,  die  Extracte  auf  die  Art  zuzube¬ 
reiten,  dafs  die  ausgeprefsten  Säfte  der  Pflanzen  nur 
der  Luft  bei  trocknem  warmen  Wetter  und  in  flachen 
irdenen  Gefäfsen  ausgesetzt  und  der  Evaporation  über¬ 
lassen  werden.  —  Das  Extractum  Taraxaci  auf  diese 
Weise  zubereitet,  bildet  ein  Arzneimittel,  das  viel  besser 
und  wirksamer  als  das  auf  die  gewöhnliche  Art  zubereitete 
ist;  und  ein  solches  Extractum  conii  maculati  zeigt  nicht 
einmal  nach  einem  Jahre  Krystalle  auf  seiner  Oberfläche. 
(London  medical  Repository.  July  1826.) 
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Sendschreiben 

dos  Königl.  Dänischen  Justizratlis  und  Ritters 

Herrn  Dr.  v.  Schönberg  zu  Neapel 

an  den  Herausgeber. 


Man  bat  mit  grofsem  Eifer,  vorzüglich  in  Deutschland, 
Fiebermittel  aufzufinden  gesucht,  die  die  Chinarinde  zu  er¬ 
setzen  im  Stande  wären.  Wenngleich  aber  die  zu  diesem 
Zwecke  angestellten  Versuche  keinesweges  als  nutzlos  zu 
betrachten  sind,  so  wurden  doch  die  aufgefundenen ,  von 
Zeit  zu  Zeit  vielgepriesenen  Mittel  bald  der  'S  ergessenheit 
übergeben,  weil  sie  nicht  leisteten,  was  man  sich  von  ihnen 
versprach,  und  gegenwärtig  hat  die  Entdeckung  der  Chi- 
nine,  allen  weitern  diesfälligen  Bemühungen  eine  Gränze 
gesetzt.  —  Obschon  ich  nun  auch  für  meinen  Theil  glaube, 
dafs  man  nie  ein  vollkommenes  Surrogat  der  Chinarinde 
auffinden  wird,  so  will  ich  doch  nicht  unterlassen  Ihnen 
mitzutheilen ,  dafs  1 1  r.  Bartolomeo  Rigatelli,  ein  Che¬ 
miker  in  Verona,  ein  solches  entdeckt  zu  haben  versichert. 
Er  nennt  es  Salino  amarissimo  antifebrile,  hat  aber 
die  Bestandteile  desselben,  was  ihm  allerdings  zum  Vor¬ 
würfe  gemacht  werden  kann  ,  noch  nicht  bekannt  gemacht. 
Seit  vier  Jahren  bedienen  sich  die  besten  Veroneser  Aerzte 
dieses  Mittels  mit  ausgezeichnetem  ELrfolge,  wodurch  der 
Entdecker  sich  veranlafst  fand,  es  der  dortigen  Akademie 
für  Ackerbau,  Handel  und  Künste  zur  chemischen  und  the¬ 
rapeutischen  Prüfung  zu  übergeben.  Die  Resultate  der  von 
einer  hierzu  ernannten  Commission  angestellten  Untersu¬ 
chung  sind  folgende: 

1 )  Das  vegetabilische  Mittel,  woraus  das  neue  Salz 
gezogen  wird,  ist  ein  inländisches,  das  nicht  nur  in  der 
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Provinz  Verona  und  im  lombardisch -venetianischen  König¬ 
reiche,  sondern  auch  in  ganz  Europa  häufig  vorkommt. 

2)  Man  erhält  das  Salz  durch  ein  einfaches  Verfahren 
und  in  einer  verhältnifsmäfsig  bedeutenden  Menge,  wodurch 
sein  Preis  viel  geringer  wird,  als  der  des  Schwefelsäuren 
Chinins. 

3)  Es  ist  die  Verbindung  einer  Säure  mit  einer  ve¬ 
getabilischen  Basis,  und  enthält  durchaus  nichts,  was  der 
Gesundheit  irgend  nachtheilig  werden  könnte. 

4)  Es  ist  von  Ansehn  erdig  und  ziegelroth,  leicht 
zerreiblich,  und  von  durchdringender  bitterem,  zusammen¬ 
ziehendem  Geschmack,  als  das  schwefelsaure  Chinin.  Sein 
Geruch  ist  kaum  bemerkbar,  allenfalls  krautartig. 

5)  Gepulvert  hat  es  dieselben  Eigenschaften,  ist  aber 
im  Wasser  leicht  auflöslich  und  von  einer  weiislicheren 
Farbe. 

6)  Es  ist  dem  schwefelsauren  Chinin  ganz  analog, 
und  kann  in  allen  Krankheiten,  wo  man  dies  oder  die  China¬ 
rinde  anwendet,  verordnet  werden. 

7)  Sein  bedeutend  geringerer  Preis  giebt  ihm  indes¬ 
sen  den  Vorzug  vor  dem  Chinin,  vorzüglich  in  öffentlichen 
Krankenanstalten. 

8)  Die  Entdeckung  dieses  neuen  Salzes  —  so  schliefst 
der  Bericht  der  Commission  —  kann  also  für  die  Heilkunde 
äufserst  wichtig  werden,  und  erwartungsvoll  sehen  wir  der 
Bekanntmachung  seiner  Bestandteile  entgegen. 

Gegen  die  Hundswuth  habe  ich  die  oxydirte  Salz¬ 
säure  (Cloro)  zweimal  mit  scheinbar  entschiedenem  Glücke 
angewandt.  Ich  sage  ausdrücklich  mit  scheinbar  entschie- 
denem  Glücke,  denn  es  sind  zwar  die  Gebissenen,  die  ich 
mit  diesem  Mittel  behandelt,  nach  Jahr  und  Tag  unange¬ 
fochten  geblieben,  aber  die  Hunde,  von  denen  sie  verletzt 
worden  waren,  wurden  zu  früh  getödtet,  um  bestimmt 
ausmitteln  zu  können,  ob  sie  wirklich  toll  gewesen,  oder 
nicht,  wenn  auch  alle  Umstände  für  das  erste  sprachen. 
Es  blieben  also  immer  noch  Zweifel  über  die  Heilkraft  des 
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Mittels  übrig,  die,  so  viel  es  scheint,  Ilr.  Dr.  Sem  mol a 
jetzt  glücklich  gelöst  hat. 

Dieser  Arzt  lebt  in  Brusciano  im  Distrikte  Nola,  wo 
er  vielfache  Gelegenheit  gehabt  hat,  von  wüthenden  oder 
verdächtigen  Thieren  Gebissene  zu  behandeln.  Den  innern 
Gebrauch  des  langen  Pfeffers,  des  Ammoniums,  des  Ginno¬ 
bers,  des  Alisnia  Plantago,  der  Canthariden,  der  Belladonna, 
und  äufserlich  der  Mercurialeinreibungen,  Mittel,  die  von 
ihm  alle  verschiedentlich  versucht  worden  sind,  hält  er  fiir 
höchst  unzuverlässig.  Prof.  Brugnatelli  d.  ä.  Ist  meines 
\Y  issens  der  erste,  der  das  Chlor  gegen  die  ^Vasserscheu 
empfohlen;  Dr.  Semmola  und  ich  haben  es  indessen  zu¬ 
erst  wirklich  zu  diesem  Zweck  in  Gebrauch  gezogen.  Neun¬ 
zehn  von  ausgemacht  tollen  Hunden  Gebissene  hat  Dr.  Sem¬ 
mola  mit  Chlor  glücklich  behandelt.  Noch  kürzlich  (Sep¬ 
tember  1S‘25)  wurden  in  der  Gemeinde  Marigliano  drei 
Personen  von  einem  und  demselben  tollen  Hunde  gebissen; 
bei  zweien  derselben  wurde  die  Wasserscheu  durch  den 
Gebrauch  der  Salzsäure  abgehalten,  ein  Mädchen  dagegen 
wollte  sich  demselben  nicht  unterwerfen,  und  starb  an»  drei¬ 
undzwanzigsten  Tage  nach  dem  Bisse  hvdrophobisch.  Dr. 
Semmola  wäscht  die  Bifswunden  so  bald  als  möglich  nach 
geschehener  \  erletzung  mit  verdünnter  oxydirter  Salzsäure 
aus,  bedeckt  sie  alsdann  mit  Charpie,  die  mit  derselben 
Flüssigkeit  getränkt  ist,  und  wiederholt  dies  täglich  zwei¬ 
mal,  bis  die  Wunden  völlig  vernarbt  sind.  Geschieht  dies 
indessen  nicht  innerhalb  fünfzig  Tagen,  so  wendet  er  die 
gewöhnlichen  Heilmittel  an.  In  Fällen,  wo  die  Bifswunden 
schon  vernarbt  oder  wo  sie  zu  oberflächlich  sind,  oder  wo 

t 

zu  lange  Zeit  nach  dem  Bisse  verflossen  ist,  bewirkt  er  die 
Aetzung  mit  Spiefsglanzbutter  (Liquor  Stibii  muriatici),  und 
nur  erst  wenn  der  Schorf  abgefallen  ist,  wird  die  beschrie¬ 
bene  Behandlung  angewandt.  Uebrigens  gilt  dasselbe  auch 
von  blofs  verdächtigen  Bifswunden.  Gleichzeitig  läfst  man 
fünfzig  Tage  hintereinander  in  drei  Dosen  täglich  eine  an- 
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gemessene  Quantität  verdünnte  Chlorine,  von  zwei  Drach¬ 
men  bis  zu  einer  halben  Unze,  wobei,  wie  sich  von  selbst 
versteht,  auf  das  Alter,  die  Constitution  und  die  übrigen 

Verhältnisse  Rücksicht  zu  nehmen  ist,  innerlich  gebrauchen. 

» 

Das  Mittel  so  unangenehm  als  möglich  zu  machen,  kann 
inan  in  beliebiger  Quantität  Zuckerwasser  hinzusetzen.  Die 
ganze  Zeit  über  läfst  man  die  Kranken  wenig  Wein  trin¬ 
ken  ,  und  versäumt  durchaus  nicht ,  irgend  einer  Nebenindi- 
cation  zu  genügen.  Die  Maro  c  h  ettischen  Bläschen  hat 
weder  Dr.  Semmola  noch  ich  beobachtet,  doch  versäume 
man  nicht,  sie  zu  cauterisiren ,  wo  sie  erscheinen. 

Da  Dr.  Semmola  in  einigen  späteren  Fällen  zugleich 
mit  der  beschriebenen  Behandlung  auch  das  trockene  Schrö¬ 
pfen  der  Bifsstellen  in  Gebrauch  gezogen  hat,  so  läfst  sich 
freilich  gegen  sein  Verfahren  einwenden,  dafs  dies  vielleicht 
allein  der  Wasserscheu  in  jenen  Fällen  vorgebeugt  haben 
möge;  in  den  übrigen  Fällen  ist  indessen  die  Erfahrung  rein, 
und  cs  verdient  demgemäfs  die  angegebene  Behandlungs¬ 
weise  der  Aufmerksamkeit  des  ärztlichen  Publikums  angele¬ 
gentlich  empfohlen  zu  werden. 

Ich  schliefse  diesen  Brief  mit  der  in  Deutschland  gewifs 
schon  bekannt  gewordenen  Nachricht,  dafs  Dr.  Andrea 
Vacca  -  Berl  inghieri,  Professor  der  chirurgischen  Klinik 
und  der  operativen  Chirurgie  an  der  Universität  zu  Pisa, 
am  Gten  September  auf  seiner  Villa  in  Orzignano  bei  den 
Bädern  von  Pisa  gestorben  ist.  Ein  gastrisch  -  nervöses  Fie¬ 
ber  raffte  ihn  in  wenigen  Tagen  in  seiner  vollen  Kraft  und 
in  einem  Alter  von  54  Jahren  hin  (er  war  1772  geboren). 
Seine  ausgezeichneten  litterarischen  Werke  sind  gröfsten- 
theils  in  Deutschland  bekannt,  und  zum  T heil  übersetzt 
worden;  über  seine  letzte,  von  der  Trichiasis  handelnde 
Arbeit  werde  ich  in  kurzem  in  dieser  Zeitschrift  Nachricht 
geben.  Von  seinem  Vater  erbte  er  einen  berühmten 
Namen,  den  er  jedoch  durch  sein  äufserst  einnehmendes 
Wesen  und  durch  seine  grofse  Geschicklichkeit  im  Operiren 
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selbst  noch  berühmter  machte.  Kr  genofs  einer  allgemei¬ 
nen  Achtung,  und  sein  Verlust  wird  für  Italien  schwer  zu 
ersetzen  sein.  —  — 

Neapel,  den  25.  Sept.  1826. 


•  B  eschreihung 
eines  ungewöhnlich  grofsen  Leistenbruches. 
Von  Dr.  G.  Lieber, 

prakt.  Arzte  zu  Berlin. 

(Mit  einer  Kupfertafel.) 


Gottfried  Behrend,  74  Jahr  alt,  früher  Schiffer, 
bekam  im  Jahre  1812  plötzlich,  beim  Aufheben  einer  schwe¬ 
ren  Last,  einen  Schmerz,  den  er  mit  dem,  von  einem 
Schnitt  verursachten,  verglich,  in  der  linken  Leistengegend, 
und  bemerkte  an  derselben  Stelle  eine  Geschwulst  von  der 
Gröfse  einer  Taschenuhr.  Er  hielt  dieselbe  für  eine  Lei- 
stenbeule  und  that  deswegen  nichts,  oder  wenigstens  nicht 
das  Zweckmäfsige  dagegen,  ja  setzte  sogar,  ohne  ein  Bruch¬ 
band  zu  tragen,  Jahre  lang  seine  schwere  Arbeit  fort. 
Natürlich  vergröfserte  sich  der  Bruch  beständig,  indefs 
konnte  er  doch  noch  im  Jahre  1820,  also  acht  Jahr  nach 
der  Entstehung,  obgleich  schwer,  reponirt  werden.  Von 
dieser  Zeit  an  aber  wuchs  die  Geschwulst,  wiewohl  der 
Kranke  ein  durchaus  unthätiges  Leben  führte,  sehr  rasch, 
ohne  jedoch  demselben,  aufscr  der  Last,  grofse  Beschwer¬ 
den  zu  verursachen.  Der  Appetit  war,  bis  einige  AVochen 
vor  dem  Tode,  normal,  ja  sogar  sehr  stark;  üeffnung,  bei 
dem  Gebrauch  einer  Saturation  von  Kali  carbonicum,  regcl- 
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mäfsig;  das  TJriniren,  aus  den  unten  anzugebenden  Grün¬ 
den,  zwar  beschwerlich,  aber  nicht  schmerzhaft;  auch  im 
Bruch  fühlte  der  Kranke  nur  selten,  und  dann  nur  geringe 
Schmerzen. 

Ungefähr  zwei  Monate  vor  dem  Tode  des  Kranken 
stellte  sich  eine  ödematöse  Geschwulst  der  Beine  ein,  und 
zu  gleicher  Zeit  vergröfserte  sich  der  Bruch  deutlich  durch 
Wasseransammlung  in  demselben  (früher  war  diese  nicht 
bemerkt  worden).  Hiezu  gesellten  sich  nun,  ungefähr  drei 
Wochen  vor  dem  Ende,  deutliche  Zeichen  der  Brustwas¬ 
sersucht,  welcher  der  Kranke  am  8ten  October  erlag.  — 
Zu  bemerken  ist  hier  noch,  dafs  er  nie  an  Herzklopfen 
oder  anderen  Zeichen  von  Herzkrankheit  litt,  und  der  Puls, 
wenn  auch  immer  schwach ,  doch  regelmäfsig  war. 

Der  Bruch  stieg,  in  der  letzten  Lebenszeit  des  Kran¬ 
ken,  bis  unter  seine  Kniee  berab,  und  hatte,  im  Stehen, 
im  gröfsten  Längendurchmesser  1  Fufs  6  Zoll;  im  gröfsten 
Querdurchmesser  9",  und  an  der  Stelle,  wo  er  am  dick¬ 
sten  war,  2  Fufs  2  Zoll  Umfang.  Im  Liegen  verlor  er  an 
der  Länge  2",  an  Umfang  Her  Querdurchmesser 

blieb  derselbe.  —  Seine  Gestalt  war  birnenförmig,  höcke¬ 
rig;  der  Unterleib  natürlich,  flach,  ja  nach  dem  Tode  ganz 
bohl,  der  Nabel  aber  an  der  natürlichen  Stelle,  ziemlich 
hoch  über  der  Symphysis  ossium  pubis,  so  dafs  zu  dieser 
ungeheuren  Geschwulst  nur  die  Haut  des  Hodensackes  ver¬ 
wendet  zu  sein  schien,  weswegen  auch  die  Venen  auf  der¬ 
selben  sehr  ausgedehnt  waren.  Die  Farbe  der  Haut  war 
die  natürliche,  nur  am  Grunde  des  Bruches  war  ein,  un¬ 
gelähr  ein  und  eine  halbe  Hand  grofser,  bläulich -rother 
Fleck. 

Von  der  Ruthe  war  nichts  als  die  Oeffnung  der  Vor¬ 
baut,  rechts  oben  am  Bauche,  zu  sehen,  und  der  Kranke 
mufste,  wenn  er  uriniren  wollte,  durch  Drücken  und  Zu¬ 
rückziehen  der  Vorhaut  den  Penis  zum  Hervortreten  brin¬ 
gen,  und  dann  das  Geschirr  dicht  unter  denselben  halten, 
um  Lxcoriationen  des  Ilodensackes  zu  vermeiden.  —  Der 
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rechte  Ilodc  war  ziemlich  an  der  natürlichen  Stelle  zu 
fühlen,  von  dem  linken  jedoch  äufserlich  keine  Spur  zu 
entdecken. 

Bei  der  Section,  die  leider  erst  am  vierten  Tage  nach 
dem  Tode,  im  Beistand  des  Hrn.  Chirurgus  Warbrod, 
unternommen  werden  konnte,  zeigte  sich  äufiscrlich  an  der 
Leiche  nichts  Bemerkenswerthes,  als  die  deutlichen  Zeichen 
der  Verwesung.  Desto  merkwürdiger  erschien,  nach  Ent¬ 
fernung  der  allgemeinen  Decken,  wobei  eine  nicht  unbe¬ 
deutende  Menge  blutigen  Wassers  ausflofs,  nicht  nur  die 
Lage,  sondern  auch  die  Gröfse  und  Gestalt  der  Eingeweide 
des  Unterleibes. 

Die  bedeutend  grofse,  dunkel  gefärbte  und  sehr  mürbe 
Leber  J),  reichte  mit  dem  unteren  Bande  ihres  rechten 
Lappens  bis  unter  die  Urista  superior  ossis  ilii;  der  linke 
Lobus  ragte  ein  bis  zwei  Querfinger  breit  unter  den  kur¬ 
zen  Rippen  vor,  und  erstreckte  sich  bis  an  das  linke  Hy- 
pochondrium.  —  Die  Gallenblase  stand,  hinsichtlich  ihrer 
Gröfse,  mit  der  Leber  im  richtigen  A  erhältnifs ;  war  mit 
einer  safrangelben  Galle  angefüllt,  und  in  derselben  befand 
sich  ein  ovaler,  sehr  mürber  Stein,  16'"  lang  und  1  breit. 
Der  Ductus  choledochus  war  2  —  3'"  breit,  und,  der  so¬ 
gleich  zu  beschreibenden  Lage  des  Duodenum  wegen,  sehr 
lang.  —  Wie  die  Leber,  war  auch  die  Milz  sehr  ver- 
gröfsert,  dunkel  gefärbt  und  mürbe. 

Mitten  in  der  Bauchhöhle,  von  der  Begio  hypochon- 
driaca  sinistra  an,  wo  sich  diese  mit  der  Begio  cardiaca 
vereinigt,  bis  unter  die  Begio  umbilicalis  lag,  ganz  frei, 
von  keinem  Omentum  bedeckt,  das  Duodenum.  Eis  fing  in 
der  benannten  Gegend  an,  stieg,  statt  rechts  zu  gehen,  bis 
ungefähr  drei  Querfinger  breit  unter  dem  Nabel  herab, 

war 


1)  Auf  die  Farbe  und  die  Consistenz  der  Eingeweide  ist 
wohl  hier,  des  Alters  der  Leiche  wegen,  nicht  viel  Gewicht  zu 
legen.  Dies  zur  näheren  Bestimmung  aller  Angaben  darüber. 
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war  deutlich  sehr  gespannt,  bog  sich  dann  nach  rechts, 
ging  bis  in  die  Begio  iliaca,  und  wandte  sich  nun  wieder 
links,  um  in  das  Jejunum  überzugehen.  Es  war  in  diese 
Lage  gekommen,  weil  nicht  nur  das  Omentum,  sondern 
auch  das  ganze  Colon  transversum  im  Bruchsacke  enthalten 
war.  ln  der  Curvatur  und  dem  nahe  gelegenen  Theile 
waren  die  Häute  des  Zwölffingerdarmes  bedeutend  verdickt 
und  verändert.  Die  äufseren  Häute,  ungefähr  1  ^  —  2"4 
dick,  waren  weifs,  blutleer,  und  hatten  ein  fettähnliches 
Ansehn;  die  Yillosa  war  fast  eben  so  dick,  grau  und  mürbe* 
Gegen  den  Magen,  wie  gegen  das  Jejunum  hin,  waren  die 
Häute  normal.  —  Der  Darm  selbst  war,  wie  fast  alle 
übrigen,  leer,  nicht  einmal  mit  Luft  angefüllt. 

Durch  diese  sehr  veränderte  Lage  des  Zwölffinger¬ 
darmes,  war  natürlich  auch  die  des  Magens  durchaus  ver¬ 
schoben.  —  Er  lag  ebenfalls  ganz  frei,  nicht  von  der  Leber 
bedeckt,  fast  gänzlich  im  Hypochondrium  sinistrum,  mit; 
seiner  kleinen  Krümmung  nach  rechts,  mit  der  grofsen  nach 
links,  der  Fundus  nach  unten,  also  fast  senkrecht.  Auch 
er  war  ganz  leer,  und  seine  Häute  normal.  —  Das  Pan- 
creas  war  sehr  mit  Blut  angefüllt,  in  seiner  Gröfse  und 
Structur  aber  naturgemäfs. 

Aufserdem  lag  noch  das  bräunlichroth  gefärbte  Jeju¬ 
num,  an  dem  aber  sonst  nichts  auffallendes  zu  bemerken 
war,  und  ein  kleiner  Theil  des  Colon,  in  der  Bauchhöhle., 
der  übrige  Theil  des  Darmkanals  im  Bruchsack,  zu  dem  de  r 
Eingang  durch  den  Bauchring  so  erweitert  war,  dafs  man 
sehr  bequem  mit  der  ganzen  Hand  hindurch  gehen  konnte.. 

Bei  seiner  Eröffnung  Rossen  3  bis  4  Quart  blutiges 
Wasser  aus,  das  zum  Theil  innerhalb  des  Peritonaums, 
zum  Theil  zwischen  demselben  und  der  äufseren  Haut  Res 
Bauches  enthalten  war.  Yon  den  Därmen ,  lag  ,3u  oberst 
das  Colon  transversum,  unter  diesem  das  Coloijt  descendens, 
und  zu  Unterst  das  Jejunum.  Es  stieg  nämlich  in  dem  lin¬ 
ken  Winkel  des  Bauchringes  das  Ileum  in  den  Bruch,  ver¬ 
breitete  sich  mit  seinen  Windungen  in  demselben ,  und  ging 
Yii.  Bd.  i.  St.  6 
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durch  den  rechten  Winkel  in  die  Bauchhöhle  zurück  bis 
hinter  die  Verbindung  des  Os  pubis  mit  dem  Os  ilium» 
und  mündete  liier  in  das  Coecum.  Das  Colon  ging  quer 
hinter  dem  Ramus  horizontalis  Ossis  pubis  fort,  stieg  rechter 
Seits  in  den  Bruchsack,  ungefähr  9  —  KJ"  tief  hinab, 
machte  hier  eine  Biegung,  stieg  links  wieder  in  die  Höhe, 
aus  dem  Bruch  heraus,  jedoch  nur  bis  höchstens  in  die 
Regio  iliaca  sinistra.  Aon  hier  aus  nämlich,  senkte  cs  sich 
wieder  hinab,  so  dafs  fast  das  ganze  Colon  descendens,  mit 
dem  kaum  zu  erkennenden  S  romanum,  bis  an  das  Rectum, 
dessen  Rage  statt  senkrecht,  schräg  von  vorn  nach  hinten 
war,  in  dem  Bruchsack  lag.  *  Alle  diese  Eingeweide  waren 
natürlich  gefärbt,  keine  Spur  von  Entzündung  oder  Brand 
aufzufinden,  und  lagen  alle  ganz  frei  und  beweg¬ 
lich.  Wahrscheinlich  hatte  sich  bald  nach  dem  Entstehen 
des  Bruches  in  demselben  Wasser,  in  nicht  geringer  Menge, 
angehäuft, 1  und  dies  die  bei  allen  Brüchen  so  gewöhnlichen 
Verwachsungen  verhindert. 

Auch  waren  diese  D  irmc  ganz  leer,  nur  das  Colon’ 
transversum  von  Luft  ausgedehnt.  Die  beiden  Stellen  des¬ 
selben,  die  im  Bauchring  lagen,  waren  zusammengeschnürt, 
so  dafs  sie  nur  ungefähr  die  Dicke  eines  dünnen  Darmes 
hatten.  Die  des  Ilenm  in  dieser  Gegend,  ungefähr  3  Zoll 
ober-  und  unterhalb  des  Bauchringes,  ohne  alle  Windun¬ 
gen.  Die  Häute  des  letzten  waren  etwas  verdickt;  die  des 
Grimmdarmes  nur  an  den  verengerten  Stellen. 

Kaum  ist  es  za  begreifen,  wie  bei  der  starken  Efslust 
de$  Kranken,  die  er  oft  durch  sehr  schwer  verdauliche 
Speisen  stillte,'  die  Verdauung  und  die  Ausleerung  der  Faeces 
noch  so  von  statteh  gehen  konnte.  Die  wenigen  Male,  wo 
Verftopfung  entstand,  wurde  dieselbe  durch  gelind  eröff¬ 
nende  Klystiere,  selbst  noch  wenige  Tage  vor  dem  Ende 
des  Patienten,  gehoben:  Nur  die  ungeheure  Erweiterung 
des  Bauchringes,  er  hatte  ja  gut  5  bis  6  Zoll  im  Durch¬ 
messer,  kanu  wohl  diese  Erscheinung  cinigermaafscn  er¬ 
klären.  *  - 
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Wodurch  aber  wurde  dieser  Bruch  so  ungeheuer  grofs? 
Das  Alter  des  Kranken  vermag  dies  wohl  nicht  allein  zu 
erklären;  denn  wenn  ich  gleich  Gelegenheit  habe,  unter 
ungefähr  100  Männern  von  ähnlichem  Alter  bedeutend 
grofse  Brüche  zu  beobachten ,  so  erreicht  doch  keiner  diese 
enorme  Gröfse,  die  überhaupt  auch  wohl  selten  ist.  Etwas 
trug  kurz  nach  der  Entstehung  der  Krankheit  zu  ihrem 
Wachsthum  wohl  der  Umstand  hei,  dafs  der  Kranke,  hei 
seiner  schweren  Arbeit,  sich  keines  Bruchbandes  bediente* 
Warum  aber  entstand  hierbei  keine  Incarceration ,  die  hei 

f 
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zehn  ähnlichen  Fällen  gewifs  eingetreten  sein  würde?  Warum 
vergrößerte  sich  der  Bruch  in  den  letzten  10  bis  12  Jah¬ 
ren  ,  die  der  Kranke  in  vollkommener  Ruhe  zubrachte, 
noch  fortwährend  so  bedeutend?  —  Wenn  ich  mich  gleich 
zu  schwach  fühle,  diese  Phänomene  genügend  zu  erklären, 
so  glaube  ich  doch,  kann  die  Wasseransammlung  wohl  et¬ 
was  zur  Aufhellung  derselben  beitragen.  Wie  ich  schon 
oben  sagte,  scheint  diese  ziemlich  zu  gleicher  Zeit  mit  dem 
Bruche  entstanden  zu  sein;  denn  schwerlich  kann  sich  eine 
bedeutende  Menge  Wrasser  in  der  kurzen  Zeit,  seit  sie 
deutlich  beobachtet  wurde,  ansammeln.  Das  Wasser  aber 
dehnte  den  gewifs  schon  sehr  erschlafften  Bauchring  und 
den  Bruch  allmählig  bis  zu  dieser  ungeheuren  Weite  aus, 
und  schützte  so  die  in  denselben  liegenden  Theile  vor 
Druck  und  Einklemmung,  daher  auch  keine  Spur  von  Ent¬ 
zündung  und  Verwachsung  wahrzunehmen  war. 

Aufserhalb  des  Bruchsackes  lagen  die  Hoden  mit  den 
Saamensträngen.  Dieser  war  rechter  Seits  von  natürlicher 
Länge  und  Beschaffenheit,  in  der  Tunica  vaginalis  des  Ho¬ 
dens  aber  etwas  Wasser  enthalten.  Der  linke  Saamenstrang 
war  1  -  Fufs  lang  (so  dafs  der  Hode  nach  hinten  am 
Grunde  des  Scrotum  lag),  im  Bauchringe  einen  Quer¬ 
finger,  gegen  den  Hoden  zu  2  —  2|-  Zoll  breit,  jedoch 
leer;  der  Testikel  war  sehr  grofs,  aber  weich  (deswegen 
nicht  von  aufsen  zu  fühlen),  seine  Tunica  vaginalis  aufge¬ 
lockert,  blau  und  durchaus  degenerirt.  Sie  enthielt  kein 
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Wasser.  Auf  dieser  Seite  hatten  auch  Testikel  und  Saamcn- 
sträng  allein  den  Druck  des  Bruches  empfunden. 

Um  mich  von  der  Richtigkeit  meiner  Diagnose,  hin¬ 
sichtlich  der  Todesursache  zu  überzeugen,  wurde  in  das  hoch 
in  die  Brusthöhle  hinaufragende  Zwerchfell  ein  Einschnitt 
gemacht,  durch  den  eine  bedeutende  Menge,  dem  in  der 
Bauchhöhle  enthaltenen  ganz  ähnliches  Wasser  Hofs.  Zu¬ 
gleich  bemerkten  wir  aber  auch,  dafs  das  Herz  nicht  nor¬ 
mal  gebildet  war;  deswegen  wurde  zur  Oeffnung  der  Brust¬ 
höhle  geschritten,  die  dadurch  erschwert  wurde,  dafs  die 
Knorpel  aller  Rippen,  besonders  der  siebenten  wahren  rech¬ 
ten,  verknöchert  waren. 

Die  Lungen  waren  von  natürlicher  Farbe  und  Con- 
sistenz,  die  rechte  fast  in  ihrem  ganzen  Umfange  mit  dem 
Brustfell  verwachsen,  in  ihr  aber  von  vorhergegangener 
Entzündung  keine  Spur.  —  Das  Herz  war  enorm  ver- 
gröfsert.  Sein  Längendurchmesser  mochte  gute  6  Zoll  be¬ 
tragen;  dabei  waren  die  Kranzgefäfse  sehr  ausgedehnt,  so 
dafs  sie  die  Dicke  einer  starken  Federspule  hatten.  Diese 
Vergröfserung  des  Herzens  wurde  allein  durch  die  Ver¬ 
dickung  der  Wände  des  Aortenventrikels  bedingt;  denn 
diese  sowohl,  als  das  Septum,  hatten  eine  Dicke  von  we¬ 
nigstens  1  ln  dem  Ventrikel,  der  nicht  verkleinert  war, 
befand  sich  ein  sogenannter  Polyp.  Der  Ventriculus  pul- 
raonalis  war  ganz  normal,  die  Atria  etwas  vergröfsert;  da¬ 
gegen  Aorta  und  \  ena  pulmonalis  bedeutend,  aber  gleich- 
mäfsig  erweitert,  sie  waren  eine  jede  gute  drei  Querfinger 
breit.  —  Die  Arteria  pulmonalis  und  Vena  cava  zeigten 
nichts  naturwidriges. 

Auch  die  Lage  des  üerzens  war  nicht  ganz  normal. 
Es  lag  nämlich  nicht  schräg  von  rechts  nach  links,  sondern 
wagerccht  auf  dem  Zwerchfell ,  so  dafs  die  Spitze  sich  ganz 
hinter  der  fünften  Rippe,  ja  fast  noch  über  derselben  be¬ 
fand.  —  Höchst  wahrscheinlich  war  diese  Veränderung  in 
der  Lage  des  Herzens  durch  die  \  ergröfserung  der  Leber» 
so  wie  durch  die  veränderte  Lage  des  Magcus  bedingt 
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Wodurch  aber  diese  Vergröfserung  in  den  meisten  Thei- 
len  des  Herzens  efttsanden  war,  und  ob  dazu  der  lange  an¬ 
haltende  Druck  von  unten  beigetragen  batte,  wage  ich  eben 
so  wenig  zu  entscheiden,  als  ob  die  Vergröfserung  der 
Leber  und  Milz  durch  die  veränderte  Lage  des  Darmkanals, 
und  die  dadurch  entstandene  Abnormität  in  der  Verdauung 
veranlafst  sein  mochte. 


X. 
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Illustrations  of  Acustic  Surgery.  By  Tho¬ 
mas  Buchanan  C.  M.  etc.  London.  Printed 
for  Longman,  Hurst  etcf  1825.  8.  118  S.  With 
five  plates. 

Im  Verhältnisse  zu  den  übrigen  Zweigen  der  Heilkunde 
war  für  die  Pathologie  und  die  Therapie  der  Gehör¬ 
krankheiten  bisher  nur  wenig  gethan;  erst  spät  hat  man 
die  nöthige  Aufmerksamkeit  darauf  gerichtet,  und  bereits 
haben  mehrere  dieses  Feld  mit  Glück  bearbeitet.  Bucha¬ 
nan  hat  uns  schon  früher  einen  Guide  to  acustic  Sur¬ 
gery  geliefert,  und  seine  gegenwärtigen  Erläuterungen 
desselben  Gegenstandes  sind  so  rein  praktisch,  so  gedrängt 
abgefafst,  dafs,  obgleich  sie  sich  niht  gehörig  über  alle 
Krankheiten  des  Gehörsinnes  ausbreiten,  und  nicht  überall 
ganz  bestimmte  therapeutische  Regeln  angeben,  wir  sie  doch 
allgemein  empfehlen  zu  können  glauben.  Das  Buch  ist  in 
acht  Kapitel  gctheilt,  deren  Inhalt  wir  der  Reihe  nach 
hier  mittheilen  wollen. 

-} 

Erstes  Kapitel.  Leber  die  V  er  fahrungsart,  um 
den  Gehörgang  zu  untersuchen,  nebst  einer  Be¬ 
schreibung  des  Inspector  auris.  Der  Verf.  giebt 
einige  Regeln,  wie  der  Gehörgang  der  Sonne  ausgesetzt 
werden  müsse,  und  wie  der  Wundarzt  das  äufsere  Ohr  zu 
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ergreifen  und  auf-  und  auswärts  zu  schieben  habe.  I  m  ihn 
aber  in  den  Stand  zu  setzen ,  auch  im  dunkeln  Wetter, 
und  sogar  des  Abends  das  Ohr  zu  untersuchen,  hfct  I)r.  B. 
einen  Apparat  erfunden,  den  er  Inspector  auris  nennt,  der 
indessen  auch  zur  Untersuchung  anderer  Iloblen,  wie  z.  B. 
der  Mutterscheide,  mit  Hülfe  des  Dilatators  gebraucht  wer¬ 
den  kann.  Die  Zusammensetzung  dieses  Apparats  wird  durch 
die  erste  und  zweite  Kupfertafel  erläutert.  Kr  besteht  aus 
einer  runden  Laterne  mit  einem  eisernen  Rohre,  und  mit 
zwei  biconvexcn  Linsen  und  einer  concaven  gegm  jene  ge¬ 
richteten  versehen;  ein  Licht  wird  zwischen  diese  gesetzt, 
und  der  Verf.  versichert,  dadurch  mit  der  grüfsten  Genauig¬ 
keit  den  Zustand  des  äufseren  Gehörganges  und  der  Mem¬ 
brana  tympani  erforschen  zu  können.  —  Dafs  eine  solche 
Untersuchung  der  Behandlung  einer  jeden  Ohrkrankheit 
vorausgehen  müsse,  darin  wird  wohl  jeder  Leser  dem  Verf. 
beistimmen. 

Zweites  Kapitel.  Ueber  das  Sondiren  der  Mem¬ 
brana  tympani,  nebst  einer  Beschreibung  der 
Ohr sonden.  Der  Verf.  giebt  folgende  Beschreibung  des 
besten  Instruments  zu  diesem  Gebrauche:  «Die  Sonde  selbst 
mufs  aus  feinem  Silber,  ungefähr  3  Zoll  long  und  TT5. eines 
Zolles  dick  sein,  sich  aber  allmählig  gegen  den  Handgriff 
hin  vergröfsern  und  in  ein  gewöhnliches  rundes  Sondenende 
von  ungefähr  ^  Zoll  im  Durchmesser  verlieren.  Der  Hand¬ 
griff  mufs  ungefähr  die  Länge  von  4  Zoll  und  2  Linien  im 
Durchmesser  haben  u.  s.  w. »  Der  Arzt  mufs  zwei  solche 
Instrumente  besitzen,  das  eine  gerade,  das  anders  krumm 
am  Ende.  Ehe  man  das  Pauken  feil  zu  sondiren  versucht, 
mufs  der  Gehörgang  erst  mit  Hülfe  einer  Spritze  mit  lau¬ 
warmem  Wasser  ausgewaschen  werden;  das  Wasser  ver¬ 
mindert  die  Reizbarkeit  des  Paukenfells  und  entfernt  fremde 
Substanzen  oder  Liter,  erleichtert  mithin  die  Untersuchung. 
Die  Sonde,  die  angewandt  werden  soll,  mufs  erst  mit  lau¬ 
warmem  Mandelöle  bestrichen  werden.  Sie  wird  wie  eine 
Schreibfeder  während  des  Sondireus  gehalten.  Die  krumme 
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Sonde  Ist  nur  anzuwenden,  wenn  die  Krümmung  des  Gehör¬ 
ganges  so  grofs  ist,  dafs  das  Pauken  feil,  trotz  den  Sonnen¬ 
strahlen  oder  der  Anwendung  des  Inspeetor  auris,  nur  tlieil- 
weise  gesehen  werden  kann.  Dafs  grofse  Vorsicht  bei  die¬ 
ser  Operation  erfordert  wird,  versteht  sich  von  selbst. 

Drittes  Kapitel.  Ueber  die  Art,  den  Gehörgang 
einzuspritzen.  Die  Spritze  mufs  von  Silber,  Elfenbein 
oder  Knochen,  der  Körper  derselben  4  Zoll  lang  und  i 
eines  Zolles  dick,  und  die  Spitze  ungefähr  2  Zoll  lang  sein 
und  -jf  einer  Linie  im  Durchmesser  haben;  sie  mufs  3  Drach¬ 
men  Flüssigkeit  enthalten  können.  —  Die  Art,]  auf 
welche  die  Spritze  gehalten  werden  mufs  ,  wird  dann  sehr 
genau  angegeben;  die  Röhre  wird  fast  einen  halben  Zoll 
in  den  Gehörgang  eingebracht,  und  ein  wenig  gegen  den 
oberen  Rand  desselben,  um  so  wenig  als  möglich  Raum 
einzunehmen,  gehalten.  Sind  die  einzuspritzenden  Flüs¬ 
sigkeiten  medicamentös,  so  müssen  sie  X  bis  4  Minuten  im 
Gehörgang  bleiben,  was  der  Operateur  dadurch  leicht  be¬ 
werkstelligen  kann,  dafs  er,  nachdem  die  Spritze  schnell 
ausgezogen  ist,  den  Daumen  der  linken  Hand  stark  auf  den 
Tragus  drückt,  mithin  den  Gehörgang  schliefst.  —  Wenn 
die  Spritze  auf  oben  beschriebene  Art  gehalten  wird,  so 
wird  die  Spitze  derselben  das  Paukenfell  nicht  beschädigen 
können,  wenn  auch  Schmerz  oder  grofse  Reizbarkeit  eine 
schnelle  Bewegung  des  Kopfes  hervorbringen  sollte.  — 
Will  man  verhärtetes  Schmalz  oder  fremde  Körper  auslee¬ 
ren  ,  so  mufs  die  Einspritzung  mit  einem  bedeutenden  Grade 
von  Kraft  geschehen,  und  wenn  sie  dann  das  Paukenfell 
•erreicht,  so  wird  sie  da  einen  fast  eben  so  starken  Gegen¬ 
strom  bilden,  welcher  alle  lose  fremde  Körper  auswärts 
drängen  wird.  Da  uur  ein  kleiner  Th'eil  des  Gehörganges 
von  der  Spitze  jener  Ohrenspritze  eingenommen  wird,  so 
können  Schmalz,  Erbsen  und  andere  cor.sistente  Körper 
mit  geringem  Schmerz,  leicht  und  ohne  Gefahr  auf  diese 
Weise  ausgeleert  werden.  Durch  die  Anwendung  uer  Zange, 
um  Erbsen  oder  andere  runde  Körper  aus  dem  Gehürgangc 
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zu  ziehen,  können  diese  noch  tiefer  hineinschlüpfen  und 
gegen  das  Paukenfell  gedrückt  werden;  jene  Spritze  wird 
dies  aber  nie  (?)  bewirken.  Jede  dickere  Caniile,  die  den 
Gehörgang  ausfüllt,  sieht  der  Yerf.  daher  für  unnütz  an.  — 
Er  schliefst  dieses  Kapitel  mit  der  Bemerkung,  dafs  die 
Einspritzungen  von  einfachem  lauwarmen  Wasser,  die  man 
oft  ohne  Enterschied  in  allen  Fällen  von  'S  erminderunc  des 
Gehörs  verordnet,  nur  dadurch  nutzen,  dafs  sie  eine  Irri¬ 
tation  vermindern,  den  Gehörgang  von  fremden  Körpern, 
Eiter  u.  s.  w.  reinigen,  mithin  die  Untersuchung  der  Theile 
erleichtern  u.  s.  w.,  aber  nie  eine  dauerhafte  Heilung  be« 
werkstelligen  werden.  — 

Wertes  Kapitel.  Wunden  des  äufseren  Ohres. 
Die  Bemerkungen  des  T)r.  B.  über  diese,  wohl  nicht  häufig 
vorkommenden  Wunden,  wie  die  I  heile  nnt  lauwarmem 
W  asser  gewaschen  und  die  Bänder  der  W  unden  zusammen¬ 
gebracht  und  in  ihrer  Lage  durch  Heftpflaster  gehalten  wer¬ 
den  müssen;  ferner,  wie  Näthe  (am  besten  von  Seide)  bei 
bedeutenden  W  unden  des  Ohres  unumgänglich  nötliig  sind, 
und  wie  der  Verband  durc1.  eine  halbmondförmige  (Kom¬ 
presse  aus  Wolle  oder  Baumwolle  hinter  das  Ohr  gtdegt, 
durch  ein  Band  ringsum  über  den  Kopf  und  unter  das  Kinn 
geschlagen,  und  durch  kleine  Schnüre,  welche  dieses  Band 
an  jene  Gompresse  befestigen,  sich  in  der  Lage  erhalten 
werden,  brauchen  wir  hier  nur  kurz  anzudeuten. 

fünftes  Kapitel.  Leber  die  Art,  fremde  Körper 
und  verhärtetes  Schmalz  aus  dem  Gehörgange 
auszu leeren.  Ist  der  fremde  Körper  eine  Erbse,  oder 
von  ähnlicher  runder  Gestalt,  so  werden  Einspritzungen 
von  lauwarmem  Wasser  das  beste  Mittel  sein.  Der  Gegen¬ 
strom  der  eingespritzten  Flüssigkeit  wird  ihn  heraustreiben, 
und  sollte  er  am  Eingänge  des  Gehörganges  stecken  blei¬ 
ben,  so  kann  die  Pincctte  angewandt  werden.  Ein  Gehülfe 
mufs  den  Kopf  des  Kranken  still  halten.  Ist  der  fremde 
Körper  von  IIolz,  uud  steckt  er  sehr  fest  im  Gehörgange, 
so  wird  eine  gewöhnliche  Pincette  von  Nutzen  sein, 
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er  nahe  nach  aufsen  liegt;  liegt  er  aber  tiefer,  etwa  am 
Paukenfell,  so  mufs  die  Pincelle  feiner  und  mit  kleinen 
Zähnen  versehen  sein.  —  Sind  Insekten,  Würmer  oder 
dergleichen  ins  Ohr  gekommen,  so  ist  eine  Einspritzung 
von  einem  Tabakaufgusse  (Nicotian.  tabac.  D  j.,  Extract. 
Aloes  spie.  gr.  x.,  Aquae  bullient.  5  x*  Col.)  das  beste. 
Die  Theile  müssen  unmittelbar  danach  mit  einer  Einspritzung 
von  lauwarmem  Wasser  ausgewaschen,  und,  um  Erkältung 
zu  verhüten,  einige  Tropfen  Mandelöl  eingetröpfelt  wer¬ 
den.  —  Wenn  der  Gehörgang  mit  Schmalz  angefüllt  ist, 
so  klagt  der  Kranke  über  eine  Verminderung  des  Gehörs, 
bisweilen  über  Taubheit,  über  Getöse  im  Ohre,  besonders 
wann  er  kaut.  Nach  dem  Gähnen  oder  einer  anderen  ähn-, 
liehen  Bewegung  der  Kinnbacken,  wird  ein  plötzliches 
Krachen  im  Ohre  empfunden;  unmittelbar  danach  ist  das 
Gehör  wiederhergestellt,  aber  das  Sauseü  dauert  noch  fort. 
Bei  der  Untersuchung  des  Ohres  wird  eine  grolse  Menge 
Schmalz  darin  entdeckt,  das  nur  den  obersten  Theil  des 
Trommelfells  frei  läfst.  Aber  auch  vollständige  Taubheit 
ist  eine  häufige  Folge.  ■—  Die  Anwendung  einer  Nadel 
oder  Sonde,  welche  gewöhnlich  gegen  dieses  Uebel  ge¬ 
braucht  wird,  ist  zu  tadeln,  indem  das  Trommelfell  durch 
irgend  eine  plötzliche  Bewegung  des  Kopfes  des  Kranken 
leicht  beschädigt  werden  kann.  Die  folgende  \  erfahrifngs- 
art  ist  die  beste:  t<  Wenn  bei  der  Untersuchung  das  Öhr 
theilweise  mit  Schmalz  angefüllt  befunden  wird,  so  mufs 
eine  Spritze  voll  lauwarmen  W  assers  von  ungefähr  90  Grad 
Fahr,  in  den  Gehörgang  eingespritzt  werden ,  und  wenn  un¬ 
mittelbar  darauf  die  Spritze  ausgezogen  ist,  der  Daumen  die¬ 
sen  verschliefsen.  Die  Flüssigkeit  mufs  ungefähr  3  bis  4 
Minuten  im  Gehörgange  bleiben.  Das  äufsere  Ohr  wird 
dann  rückwärts  und  vorwärts  geschoben,  und  dann  und 
wann  ausgestreckt;  dadurch  wird  das  Schmalz  sich  von  den 
Seiten  des  Gehörganges  lostrennen.  Noch  eine  Spritze  voll 
lauwarmen  W^assers  mufs  dann  mit  gröfserer  Kraft  als  die 
erste  Portion  eingespritzt  werden;  und  dies  kommt  gewöhn- 
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lieh  mehr  oder  weniger  von  Schmalz  gefärbt  heraus,  und 
führt  oft  kleine  verhärtete  Stücke  davon  mit  sich.  —  Au f  diese 
^  eise  mufs  der  Operateur  mit  lauwarmen  Einspritzungen 
fortfahren,  bis  der  Gehörgang  ganz  von  Schmalz  gereinigt 
ist,  und  die  Seitenwände  desselben  nebst  dem  Paukcnfell 
deutlich  zu  sehen  sind.  »  —  Ist  das  Schmalz  sehr  verhärtet, 
so  wird  es  oft  nothwendig,  die  Pincette  oder  einen  Ohr¬ 
löffel,  der  aber  nicht  sehr  breit  sein  mufs  (der  Yerf.  lie¬ 
fert  eine  Ilcschrcibung  und  Zeichnung  eines  solchen}  zu 
gebrauchen.  —  Sind  die  Theile  entzündet,  oder  hat  sich 
ein  Geschwür  unter  solchen  Umständen  gebildet,  so  räth 
der  Yerf.  eine  Einspritzung  von  Acid.  pyrolign.  5  ij.,  Aqu. 
dest.  3  vj.,  Morgens  und  Abends. 

Sechstes  Kapitel.  Geber  vermindertes  Gehör 
aus  unvollkommener  Absonderung  von  Schmalz. 
Die  Symptome  dieses  Uebels  sind  die  gewöhnlichen:  Sausen, 
Klingen,  kein  eigentlicher  Schmerz  u.  s.  f.  Solche  Kranke 
sind  gewöhnlich  verstopft,  und  oft  biliös;  ihr  Drüsensystem 
ist,  der  kleinsten  'S  eränderung  der  atmosphärischen  Tempe¬ 
ratur  ausgesetzt,  zum  Erkranken  geneigt.  —  Da  dies 
Uebel  oft  nur  symptomatisch  ist,  so  ist  es  nothwendig, 
nicht  nur  die.  1  heile  genau  zu  untersuchen,  sondern  auch 
die  nächste  Ursache  der  localen  oder  allgemeinen  Krankheit 
zu  erforschen.  —  Es  kommt  darauf  au ,  1  }  ob  nur  die 
Quantität  des  Schmalzes  oder  2)  die  Qualität  desselben 
verändert  ist,  oder  3)  ob  sowohl  die  Quantität  als  die 
Qualität  desselben  von  dein  normalen  Zustande  ab  weichen. 

Es  giebt  Kranke,  bei  denen  keine  Spur  von  Schmafe- 
ahsonderung  zu  entdecken  ist,  diese  hören  gewöhnlich  ziem¬ 
lich  gut  bei  heiterem  YV  etter,  und  wenn  sie  sich  sonst 
wohl  befinden,  werden  aber  leicht  von  der  kleinsten  \  er¬ 
änderung  in  der  Atmosphäre  afßcirt,  und  erleiden  beson¬ 
ders  von  nafj>kalter,  neblichtcr  W  itterung  eine  Veränderung 
des  Gehörs. 

Y\  enn  die  Absonderung  des  Ohrenschmalzes  zu  ergie- 
big  ist,  so  kaun  man  hier  wieder  zwei  Fälle  unterscheiden: 
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1)  Das  Schmalz  ist  sehr  weifs  und  dünn,  und  einer  Auf¬ 
lösung  des  Gummi  arabicum  ähnlich.  2)  Nur  einige  Drü¬ 
sen  sondern  cs  ab,  so  dafs  man  oft  kleine  Stücken  im  In¬ 
nern  des  Gehörgangs,  und  viel  dunkeier  als  gewöhnl/ch 
findet. 

Ferner  findet  man  den  Gehörgang  rein  und  trocken, 
das  Pauken  feil  klar  und  glänzend.  Die  Epidermis  schält 
sich  der  Trockenheit  wegen  oft  in  Schuppen  ab,  und  die 
Ilaut  ist  zuweilen  geschwollen  und  rothblau.  — 

In  der  ersten  Art  werden  warme  und  reizende  Mittel 
die  Absonderung  vermehren;  zwei  Tropfen  von  Acidum 
pyrolignosum ,  Spiritus  sulphurico  aethereus,  Oleum  tere- 
binthinae  rect.  ää,  sind  alle  Abende  in  den'Gehörgang  ein¬ 
zubringen,  und  zugleich  nehme  der  Kranke  einen  Efslöffei 
von  folgender  Mixtur:  iy  Tinctur.  colchic.  3  iij. ,  Aqu.  de- 
stillat.  vj.  (sollte  dies  so  nothwendig  sein?).  Gehörige 
Rücksicht  mufs  man  auch  auf  die  Leibesöffnung  nehmen. 

In  der  zweiten  Art  müssen  sowohl  die  angesammel-- 
ten  Stücken  Schmalz  herausgezogen,  als  die  Drüsen  zu  ei¬ 
ner  gesunden  Absonderung  gebracht  werden. 

Die  dritte  Art  entsteht  am  häufigsten  durch  Baden, 
besonders  wenn  der  Körper  vor  demselben  sehr  warm  war. 
Auch  aus  Menostasie  glaubt  Dr.  B.  diese  Art  von  Ohren¬ 
leiden  in  mehreren  Fällen  herleiten  zu  können. 

In  der  Behandlung  der  beiden  letzten  Arten  mufs  die 
\  erdauung  besonders  beachtet  werden,  und  zu  diesem 
Zwecke  empfiehlt  der  Yerf.  folgendes:  Jy  Lign.  Quassiae  9  j., 
Aqu.  bullient.  §  vj. ,  post  horam  colat.  add.  Pulv.  Rhei  5j  ß., 
Magnes.  3  ij. 7  Sacchar.  puriss.  ^  ß.,  Ess.  Menth,  piperit. 
gtt.  xx.  M.  D.  S.  Zwei  Efslöffei  voll  drei-  bis  viermal  täglich. 
Die  Wohnung  des  Kranken  mufs  trocken  sein;  ein-  oder 
zweimal  wöchentlich  mufs  er  des  Abends,  ehe  er  zu  Bette 
geht,  ein  warmes  Bad,  und  gleich  danach  ein  Pulver  aus 
Rad.  Jpecacuanha  3  j  ,  Hydrarg.  submuriat.  gr.  ij-.  (?)  neh¬ 
men;  er  mufs  den  ganzen  Tag  so  viel  als  möglich  in  Be¬ 
wegung  sein,  mit  Sorgfalt  aber  jede  Erkältung  vermeiden» 
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Eine  Mischung  von  Acid.  pyrolign.  3  «j-  Aqu.  destillat.  j  vj. 
muß»  jeden  zweiten  oder  dritten  Tag  als  Reizmittel  für  die 
Olirendrüsen  cingespritzt  werden.  Die  beste  Verfahrungs- 
art  ist  hier,  die  CaniSle  der  Spritze  in  einer  Entfernung  von 
ungefähr  5  bis  G  Zoll  von  dem  Ohrläppchen  zu  halten, 
und  dann  die  Flüssigkeit  mit  Kraft  in  den  Gehörgang  ein¬ 
zuspritzen;  die  Reizung,  die  dadurch  entsteht,  wird  von 
besserem  Erfolge  sein,  als  die  zehnfache  Quantität  der  Flüs¬ 
sigkeit,  in  den  Gehörgang  blofs  eingegossen.  —  Auch  mufs 
der  Gehör  gang  dreimal  wöchentlich,  kurz  vor  dem  Schla¬ 
fengehen,  mit  Acidum  pyrolign.  Aqu.  destillat.  ää  geräu¬ 
chert  werden.  Diese  Räucherung  kann  mittelst  einer  glä¬ 
sernen  Retorte  mit  einem  langen  dünnen  Halse  geschehen; 
die  Temperatur  mufs  allmählig  erhöht  werden,  und  darf 
nicht  so  hoch  sein,  dafs  irgend  ein  unangenehmes  Gefühl 
von  Hitze  davon  entsteht.  Das  Ohr  mufs  man  darauf  mit 
etwas  Raumwolle  verstopfen,  wie  denn  auch  der  Kranke 
wohl  thut,  mit  einer  wollenen  Nachtmütze  zu  schlafen. 
Waschen  der  Fiifse  mit  warmem  Wasser,  und  ein  warmes 
Getränk  im  Rette,  wenn  der  Kranke  den  nächsten  Morgen 
länger  liegen  bleiben  kann  als  gewöhnlich,  werden  auch 
bisweilen  von  Nutzen  sein.  —  Diese  Kurmethode  soll 
einige  Zeit  fortgesetzt  werden,  doch  nicht  so  lange,  dafs 
der  Körper  dadurch  geschwächt  wird;  die  Diät  mufs  dabei 
leicht  und  nahrhaft  sein.  —  Zugpflaster  hinter  den  Ohren 
sind  bisweilen  von  grofsem  Nutzen  gewesen.  Folgende 
E'ormel  ist  empfehlenswerth :  j y  Ol.  Sahinae  J  ß,  Antimon, 
tartarisat.  £)  j  •>  EJnguent.  sperrn.  3  iij.  M  f.  Ungt.  D.  S. 
Alle  Abende  vor  Schlafengehen  aufzulegen.  —  Zweck- 
mäfsige  Zerstreuungen  werden  die  Kur  beschleunigen. 

Siebentes  Kapitel.  Ueher  Polypen  im  Gehör¬ 
gang.  Der  \  erf.  bemerkt,  wie  diese  Gewächse,  welche 
häufig  in  Folge  einer  Entzündung  im  Gehörgang  bei  scro- 
fulösen  Subjecten  Vorkommen,  wohl  von  aufgeschwollenen 
Drüsen,  die  oft  das  Ansehn  von  Polypen  haben,  zu  unter¬ 
scheiden  sind.  Um  in  dieser  Hinsicht  sicher  zu  geben, 
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muCs  der  Arzt  eine  Sonde  rings  lim  die  Geschwulst  bringen, 
und  ist  es  dann  ein  Polyp,  so  wird  sie  vollkommen  um 
dieselbe  gebracht  werden  können;  im  entgegengesetzten 
Falle  nicht.  Die  Exstirpation  des  Polypen  mit  der  krum¬ 
men  Pincette  wird  nach  dem  Verf.  das  beste  Mittel  sein. 
Nachher  wird  der  Gehörgang  alle  Tage  mit  Acid.  pyro- 
lign.  5  ij.  Aqu.  destillat.  3  vj.  ausgewaschen,  und  sollte  der 
Polyp  neu  hervorwachsen  wollen,  so  kann  die  Stelle  mit 
einem  Aetzmittel  vermittelst  eines  kleinen  Pinsels  touchirt 
werden.  Dr.  B.  hat  frische  Polypen  oft  durch  das  Touchi- 
ren  mit  einem  Pinsel,  in  die  Tinctura  ferri  muriatici  ein¬ 
getaucht,  und  durch  das  nachherige  Verbinden  der  Theile 
mit  Unguentum  hydrargyri  nitrici  zerstört. 

Achtes  Kapitel.  Behandlung  des  eiterartigen 
Ohrenflusses.  B.  theilt  die  Entzündungen  des  Gehör¬ 
gangs  in  folgende  Arten:  1)  Inflammatio  auditu  per¬ 
manente,  Schmerz  ohne  Verminderung  des  Gehörs; 
2)  Inflammatio  diminuta  (!),  Schmerz  mit  Vermin¬ 
derung  des  Gehörs;  und  3)  Inflammatio  supp u rata, 
Schmerz  mit  Verminderung  des  Gehörs,  und  von  einem 
eiterartigen  Ausflusse  begleitet.  —  In  der  letzten  Art 
sind  die  Symptome  gewöhnlich  nicht  so  heftig,  wie  in  der 
ersten  und  zweiten.  Die  Schmalzdrüsen  werden  immer  da¬ 
bei  afficirt,  und  das  Secret  wird  allmählig  in  einen  dünnen 
gelben  Eiter  verwandelt;  dauert  der  Ausllufs  lange,  so  er¬ 
hält  er  einen  höchst  unangenehmen,  stinkenden  Geruch; 
die  Haut  wird  corrodirt,  und  der  gröfste  T heil  des  Gehör- 
ganges  bildet  ein  Geschwür.  —  Die  Ursachen  können 
mannigfaltig  sein:  fremde  Körper,  Erkältung  u.  s.  w.  — 
Die  Behandlung  raufs  in  der  ersten  Art  rein  antiphlo¬ 
gistisch,  mit  Aderlässen,  Purgiermitteln  u.  s.  w.  sein.  — 
In  der  zweiten  Art,  in  welcher  die  Schmalzdrüsen  sehr 
geschwollen  sind,  mufs  ein  Streifen  Leinwand,  mit  Cerat 
überzogen  ,  vorsichtig  in  den  Gehörgang  eingebracht  wer¬ 
den,  um  die  Oeffnung  zu  erweitern,  mithin  einen  gelinden 
Druck  auf  die  Drüsen  hervorzubringen  und  die  Geschwulst 
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lind  Verhärtung  zu  vermindern.  "Wird  dieser  Streifen  Lein¬ 
wand  alle  Morgen,  5,  6,  oder  selbst  bisweilen  10  Jage 
hintereinander  erneuert,  so  erhält  der  Gehörgang  gewöhn¬ 
lich  seinen  natürlichen  Durchmesser  wieder;  auch  wird  der 
Druck,  wenn  er  bedeutend  ist,  die  Bildung  von  SinuOsitä- 
ten  zwischen  der  Haut  und  dem  Knochen  verhüten.  — 
Lauwarmes  Wassr;,  oder  ein  Aufgufs  von  Mohnköpfen, 
mufs  3  bis  4 mal  täglich  eingespritzt  werden;  ein  Haarseil 
im  Nacken  dient  als  ein  gutes  Ableitungsmittel.  Eine  Mi¬ 
schung  von  Sal  anglicum  3  i  ß,  Lingn.  Ouassiae  ►)  j,  Aqu. 
bullient.  ^  vj,  im  Anfänge  alle  vier  Stunden  genommen, 
bis  alle  Symptome  der  Entzündung  verschwunden  sind,  und 
nachher  1  —  2 mal  wöchentlich,  wird  die  Kur  beschleuni¬ 
gen.  —  Bei  der  Behandlung  der  «  Inflammatio  suppurata  * 
müssen  wir  nach  dem  Verf.  den  Ausllufs  so  schnell  als  mög¬ 
lich  zu  heben  uns  bestreben,  damit  nicht  die  umliegenden 
Theile  durch  die  Ansammlung  des  Eiters  afficirt  werden. 
In  frischen  Fällen,  die  von  Schmerz  begleitet  werden,  mufs 
der  Gehörgang  mit  Einspritzungen  von  lauwarmer  Milch 
und  Wasser  4  bis  5 mal  täglich  ausgespült,  und  jene  Mi¬ 
schung  aus  Sal  anglicum  u.  s.  w.  zu  derselben  Zeit  gereicht 
werden.  Da  aber  Erkältung  leicht  dadurch  entstehen  kann, 
so  müssen  in  Fällen,  wo  der  Kranke  sich  dem  kalten,  feuch¬ 
ten  Wetter  auszusetzen  genöthigt  ist,  die  lauwarmen  Ein¬ 
spritzungen  beseitigt,  und  eine  Auflösung  von  Argenti  ni¬ 
tras  (1  Gr.  auf  10  Drachm.  Wasser),  oder  von  Zinci  sul- 
phas  (4  Gr.  auf  6  Unzen  A  qu.  rosaruin),  oder  von  Zinci 
sulphas  (3  Gr.)  und  Plumbi  acetas  (6  Gr.)  zusammen  (auf 
6  Unzen  Wasser)  gebraucht  werden.  —  Leidet  das  Gehör 
zu  gleicher  Zeit  bedeutend,  so  verordnet  Dr.  B.  Hydrargvri 
submuriat.  gr.  xij,  Antimon,  tartaris.  gr.  j,  Opii  gr.  iij ,  Pa¬ 
nis  3  j,  Syrup.  cort.  aurant.  q.  s.  M.  f.  pil.  xij.  Consp.  I).  S. 
Alle  Abend  vor  Schlafengeben  2  Stück  zu  nehmen,  bis  der 
Organismus  etwas  davon  afficirt  ist.  —  Dies  war  die  Be¬ 
handlungsart,  welche  der  \  erf.  mit  sehr  glücklichem  Erfolge 
bis  in  die  letzten  Jahre  bcibchielt,  als  hartnäckige  Fälle  ihn 
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ein  neues  Mittel,  die  Jodine,  zu  versuchen  veranlafsten. 
Er  gab  diese  in  folgender  Mischung:  Tinctur.  Jodin.  5  j. 

(Jodinae  gr.  xx,  Spirit,  rectif.  ^j.),  Mucil.  acaciae  §  ij, 
Aqu.  destillat.  %  vj.  M.  D.  S.  Alle  4  Stunden  eineq  Ef>- 
löffel  voll.  Er  fand  dies  Mittel  bei  scrofulösen  Subjecten, 
die  an  Verminderung  des  Gehörs  litten,  nachdem  der  eiter- 
artige  Ausflufs  (durch  starke  adstringirende  Mittel)  geheilt 
war,  ganz  vorzüglich;  besondere  Rücksicht  mufs  aber  dann 
auf  die  Leibesöffnung  genommen  werden.  —  Um  aber  eine 
recht  schnelle  Kur  zu  bewerkstelligen,  den  eiterartigen 
Ausflufs  in  kurzer  Zeit  zu  heilen  und  das  Gehör  augen¬ 
blicklich  (?)  herzustellen ,  räth  Dr.  B.  vor  allem  eine 
schwache  Mischung  von  Holzsäure  in  der  Form  einer 

1  1  -—w 

Einspritzung,  auf  welche  er  ebenfalls  erst  in  den  späteren 
Jahren  gekommen  ist.  «Ich  habe,”  sagt  er,  «mehrmals 
diese  Einspritzung  versucht,  und  finde,  dafs  sie  das  Gehör 
in  jedem  Falle  von  eiterartigem  Ausflusse,  von  Vermin¬ 
derung  des  Gehörs  begleitet,  herstellte;  ich  wage  es  daher 
zu  behaupten,  dafs  kein  schätzbareres  Mittel  als  das  Acidum 
pyrolignosum ,  weder  in  diesem,  noch  im  letzten  Jahrhun¬ 
derte,  in  die  Chirurgie  eingeführt  worden  *ist.  ”  Die  Mi¬ 
schung,  welche  er  anwendet,  ist  die  oben  erwähnte  (zwei 
Drachm.  auf  6  Unz.  Wasser);  sie  kann  aber,  der  Reizbar¬ 
keit  des  Kranken  gemäfs,  schwächer  oder  stärker  gemacht 
werden.  Am  besten  wird  erst  lauwarmes  Wasser  einge¬ 
spritzt,  um  den  Eiter  auszuspülen.  —  Die  Symptome,  die 
der  Einspritzung  der  Holzsäure  folgen ,  sind  Schwindel, 
eine  angenehme  Wärme,  Gefühl  von  Leichtigkeit  im  Kopfe, 
und  Wiederkehr  des  Gehörs.  —  Sollte  der  Gehörgang  sehr 
reizbar  davon  werden,  so  können  einige  Gran  Plumbi  Ace- 
tas  der  Mischung  zugesetzt  werden.  —  Zur  Bestätigung 
theilt  der  Verf.  «drei  Fälle”  mit,  in  welchen  die  Holz¬ 
säure  von  entschiedenem  Nutzen  war.  —  In  einem  Anhänge 
folgen  die  Formeln,  welche  wir  grÖfstentheils  schon  ge¬ 
liefert  haben,  und  eine  Nomenclatur  der  Krankheiten 
des  menschlichen  Ohrs.  —  Die  fünf  Kupfertafeln  stellen 
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den  Inspeetor  anris,  die  Sonden  und  Pincettcn,  die  Spritze 
und  die  Anlegung  de$  \  erbandes  dar*  — 

Otto . 


XI. 

Traite  des  B an  da ge s  et  appareil$  de  Pan¬ 
se  in  ent,  par  P.  N.  Gerdy,  Profcsseur  d’ana- 
tomie ,  de  physiologie,  de  mcdecine  operatoire, 
Agrcgc  a  la  facullc  de  Mcdecinc  de  Paris,  Chi¬ 
rurgien  du  Bureau  central  dadmission  dans  les 
hdpitaux  etc.  Avec  iin  Atlas  de  XX  Planchcs  in  4. 
A  Paris,  cliez  Crevot.  1826.  8.  XVI  u.  644  S. 

Gehen  wir  die  vorhandenen  Schriften  über  den  in  dein 
vorliegenden  Werke  abgehandelten  Gegenstand  durch,  z.  B. 
die  von  Henkel,  Suc,  Hofer,  Böttcher,  Köhler, 
Lombard,  Tbillaye,  Bernstein,  Sch  reger,  so  fin¬ 
den  wir  in  den  meisten  derselben  zwar  die  Verbandlehre 
sehr  vollständig  abgehandelt,  allein  die  Zusammenstellung 
der  in  grofser  Menge  vorhandenen  Materialien  keinesweges  so, 
dafs  sic  einen  leichten  Leberblick  gewährte.  Dieser  leichte 
Ueberblick  aber  ist  um  so  nöthiger,  damit  den  Lernenden 
das  so  schon  Trockene  und  Ermüdende  der  Lehre  des  chi¬ 
rurgischen  Verbandes  nicht  noch  mehr  abschrecke,  und  da¬ 
mit  diese  nicht  reine  Gedächtnifssaehe  bleibe,  was  sic  doch 
eigentlich  bis  jetzt  nur  gewesen  ist.  Denn  alle  Schriftstel¬ 
ler  theilten  die  verschiedenen  Verbände  nach  den  Theilen 
des  Körpers  ein,  an  welchen  sie  angelegt  wurden,  was 
immer  eine  mangelhafte  Eintheilung  war.  Mehrere  fühlten 
diesen  Mangel  und  suchten  ihm  abzuhelfen,  so  neuerlich 
Las  pari  (System  des  chirurgischen  Verbandes.  Lpzg.  1822.), 
der  aber  auch  einseitig  nur,  die  Gestalt  der  Binden  als  Ein- 
theilungsmoment  aufstellte.  Mit  Dank  müssen  wir  daher 

die 
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die  Mühe  erkennen,  die  sich  unser  Verf.bei  der  Ausarbei¬ 
tung  dieses  Werkes  gab,  eines  Werkes gfs das,  wenn  es 
auch  im  Ganzen  nicht  viel  Neues  enthalt,  .sich  doch  in 
Hinsicht  der  Anordnung  der  Materie  von  allen  pudern  ähn¬ 
lichen  Inhalts  wesentlich  unterscheidet,  und  das  Erlernen 
eines  so  wichtigen  Zweiges  der  Chirurgie  weniger  lang¬ 
weilig  machen  wird.  In  Hinsicht  der  Benennung  der  Bin¬ 
den  weicht  der  Verf.  von  der  alten  Nomenclatur  ab,  was 
um  so  mehr  zu  loben  ist,  da  sie  nicht  das  Wesen  der 
Verbandstücke  andeutete,  und  bemüht  sich  an  deren  Stelle 
eine  rationellere  einzuführen,  ln  Hinsicht  der  Eintheilung 
benutzt  er  die  Disposition  der  Binden,  nicht  aber,  wie  dies 
bis  jetzt  geschah,  deren  Gebrauch  oder  Lage,  die  immer 
nur  relative  Kennzeichen  abgeben  können.  —  Die  Anzeige 
des  Inhalts,  die  wir  jetzt  so  getreu  als  möglich  zu  liefern 
uns  bestreben  werden,  wird,  hoffentlich  unser  oben  gefälltes 
Lrtheil  rechtfertigen,  das  nichts  verlieren  wird,  obschön 
wir  bemerken  müssen,  dafs  wir  nicht  allenthalben  mit  den 
Ansichten  des  Verf.  übereinstimmen,  und  dafs  das  Werk 
auf  Vollständigkeit  keinesweges  Anspruch  machen  könne. 
Dies  zu  zeigen  wird  sich  öfters  Gelegenheit  finden. 

Erster  Theil.  Verbandstücke.  Erste  Abtheilung. 
Erste  Stücke  des  Verbandes.  (Bei  jedem  einzejnen 
Verbandstück,  bei  jeder  Binde,  jeder  Maschiene  giebt  der 
Verf.  die  Iildicationen  für  die  Anwendung  derselben  an; 
ferner  die  specielle  Art  des  Gebrauches  derselbe«;  die  Stel¬ 
lung  der  Gehülfen,  des  Wundarztes  und  des. Kranken;  die 
Wirkung  derselben;  und  endlich  die  Folgen-,;  die  aus  dem 
Gebrauch  derselben  hervorgehen.)  Charpie.  Der  Verf. 
unterscheidet  feine,  grobe  und  kurze.  Die  von  neuer  Lein¬ 
wand  gemachte  soll  die  Flüssigkeiten  leichter  absorhiren, 
als  die  von  gebrauchter  zubereitete!  Gegen  das.  Zupfen 
der  Charpie  von  Kranken  in  Hospitälern  eifert  er  mit  Recht, 
denn  sie  nimmt  Krankheitsstoffe  leicht  in  sich  auf  und 

*  *  '  i 

setzt  diese  beim  Gebrauch  wieder  ab,  wje  dies  der 
Verfasser  Seite  14  durch  eine  von  Pell  et  an  gemachte 
Yll.  Bd.  x.  St.  7 
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Erfahrung  beweist.  .Die  Charpie  rapee  verwirft  der  Yerf. 
ganz.  Die  Behauptung,  däfs  sieh  die  Prcufsen  der  Tisin- 
charpie,  d.  h.»  der  ’db genannten  englischen  bedienten,  ist 
falsrh;  sie  irft  viel  zu  theuer  für  uns:  Die  Charpie  von 

Cattun,  Wolle  und  Werg  wird  bei  atonischcn  Geschwüren 

•  •  •  •  • 

und  zum  Schutz  gegen  die  Kälte  empfohlen.  Charpie- 
b  a u  sc h  c b  e fi.  C  h  a  rp  i  e k  u c li  e n.  C  h  a  r p  i  e k  u  g e I  n.  JB o u r- 
donnets.  Tampons.  Der  Yerf.  beschreibt  nur,  wie 
man  die  Xase,  den  Mastdarm,  und  die  Wunde  nach  »lern 
Steinschnitt  tamponiren  müsse,  als  wenn  dies  die  einzigen 
Fälle  wären ^  wo  der  Tampon  hn  gezeigt  ist!  Meschen 

t  t 

und  'Wiek  eh.  Die  Art  und  Weise,  wie  man  ein  Selon 
nasal  einbringt,  ist  sehr  umständlich  angegeben;  aoeh  ist 
Du p  11  y t r e n’s'  Methode,  die  Thrlinenfistel  zu  heilen,  an¬ 
gedeutet.  Haarseil.  Wir  vermissen  hier  die  Angabe  der 
gespaltenen  Compresse,  die  zum  Reinerhalten  des  heraus¬ 
hängenden  Haarseilstiickes  dient.  Auch  vom  keilförmigen 
Setaceum  finden  wir  kein  W7ort.  Das  eingeschnittene 
Bändchen  (Randelette).  W  ir  Deutschen' bedienen  uns 
dieses  Verbandstackes  fast  nie,  die  Franzosen  aber  stets. 
Com  pressen.  II  eftpflaster.  Ein  Stückchen  englisches 
Pflaster  soll  nach  dem  Yerf.  zum  Yei^schlicfscn  einer  Ader- 
lafswunde  allein  ausreichen!?  Das  gewöhnliche  Heftpflaster 
erst  über  Feuer  zu  wärmen,  bevor  man  es  auflegt,  ist  ein 
schlechter  Rath,  denn  dann  wird  es  nie  gut  kleben.  Char- 
pieballen.  Kissen.  Falsche  St  roh  laden.  Ihrer  will 
sich  der  \erf.  gar  nitht  bedienen.  Schienen.  Hölzerner 
Schienen  bedient  er  sich  hei  Fracturen  junger  Leute,  Er¬ 
wachsener  und  Greise;  pappener  bei  Kindern;  eiserner  in 
gewissen  Fällen ;  und  der  Schienen  von  Baumrinde  nur, 
wenn  cs  die  NotU  erfordert.  Den  Rath,  dafs  die  Schienen 
stets  durch  Kissen  vom  Gliede  abgesondert  gehalten  werden 
sollen,  möchte  wohl  niemand  befolgen !  Handbreit. 
Fu  fsb  re  liehen.  Plaques  p  r£se  r  va  ti  ves.  Es  werden 
hierunter  blofs  Platten,  die  auf  trepanirte  Stellen  gelegt 
werden,  verstanden. 
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Zweite  Abtheilung.  Instrumens  to piques.  Der 
"\  erf.  versteht  hierunter  Instrumente,  die  wie  äufsere  Heil¬ 
mittel  auf  unsere  Organe,  und  zwar  längere  oder  kürzere 
Zeit  hintereinander ,  applicirt  werden,  deren  man  sich  aber 
nie  zu  eigentlichen  chirurgischen  Operationen  bedient.  (Wir 
glauben,  und  wohl  mit  Hecht,  dafs  der  Gebrauch  der  Son¬ 
den,  der  Catheter,  eher  der  operativen  Chirurgie,  als  der 
Verbandlehre  anheimfalle,  hätten  daher  nicht  erwartet,  diese 
Artikel  hier  so  weitlüuflig  abgehandelt  zu  finden,  obschon 
sie  immer  mit  zur  Verbandlehre  gezogen  werden!)  Mut¬ 
terkränze.  Dafs  man  sich  der  Mutterkränze  auch  bediene, 
um  Vorfälle  der  Scheide  zurückzuhalten,  scheint  der  Verf. 
nicht  zu  wissen.  In  Frankreich  bedient  man  sich  am  häu- 
hgsten  der  Kränze  von  elastischem  Gummi,  hei  uns  dage¬ 
gen  der  mit  Wachs  überzogenen  korkenen.  Der  von  Re- 
camier  empfohlene,  gestielte,  Tab.  II.  Fig.  9.  abgebildete 
Mutterkranz,  ist  sehr  zusammengesetzt,  wird  dies  aber  durch 
die  vom  Verf.  vorgesblageuen  Verbesserungen  noch  mehr! 
N  a  se  n  r  ö  h  rch  em.  Röhrchen  für  die  Luftröhre. 
Der  Verf.  empfiehlt  den  Gebrauch  einer  doppelten  Röhre, 
nach  der  Operation  der  Loryngotomie.  Sp  eis  er  Öhren  - 
sonden.  Dafs  man  sich  der  Sonden  zur  Hebung  von  Ver¬ 
engerungen  /in  > der  Speiseröhre  bereits  mit  Erfolg  bedient 
bat,  mufs  der  Verf.  nicht  gewufst  haben,  da  er  den  Ge¬ 
brauch  derselben  nur  mit  einem  wahrscheinlich  glücklichen 
Erfolge  empfiehlt.  Um  sich  zu  vergewissern,  ob  die  Sonde 
in  der  Luft-  oder  in  der  Speiseröhre  sei,  räth  er,  Nase 
und  Mund  des  Kranken  zuzuhalten,  woraus  man  dann  bald 
sehen  werde,  welchen  Weg  die  Sonde  genommen  habe. 
R o  ugies  von  elastischem  Gummi  für  den  Mast¬ 
darm.  Der  Verf.  wünscht,  dafs  auch  diesen  Rougies  nach 
einer  Seite  zu  eine  Rauchung  gegeben  werde.  Gewifs  wer¬ 
den  sie  alsdann  einen  stärkeren  Druck  ausüben!  Sonden 
und  Rougies  für  die  Harnröhre.  Die  Rougies  nützen 
nur  im  Anfänge  der  Verengerung;  ist  diese  bedeutend,  so 
erfordert  sie  das  Aetzmittel,  oder  wenn  dieses  nicht  aus- 
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reicht,  das  forcirte  Catheterisircn.  Der  Cautcrisation  ist 
der  \erf.  nicht  sehr  gewogen,  er  meint,  dafs  sie  in  Ge- 
Lrauch  gekommen,  sei  noch  nicht  lange  genug  her,  um 
günstig  darüber  urthcilcn  zu  können.  Kr  sah  mehrere 
Kranke,  dieDucamp  seihst  behandelt  hatte,  und  hei  denen 
die  Verengerung  doch  wiedergekommen  war.  Die  bauchige 
Bougie  zieht  er  allen  andern  vor,  wenn  die.  Verengerung 
einen  Durchmesser  von  2£  Linie  hat.  Unter  dem  Gathete- 
rismus  nach  der  alten  Methode  versteht  er  1  )  dos  Einbrin¬ 
gen  eines  biegsamen  Instruments,  2)  das  eines  festen,  ge¬ 
krümmten,  und  3)  das  eines  geraden  nach  Amussat. 
Dann  beschreibt  er  eine  neue  Methode,  die  er  Gatlnlte- 
risme  eclairee  nennt,  die  viel  Aehnlichkeit  mit  der  bekann¬ 
ten  Du  ca  mp  sehen  hat,  und  die  wir  nachzulesen  bitten. 
Um  eine  Sonde  oder  eine  Bougie  in  der  Harnröhre  festzu¬ 
halten,  empfiehlt  er  eine  eigene,  recht  passend  scheinende 
Vorrichtung  (lab.  IX.  lig.  11.).  Elastische  Catheter  8  bis 
10  läge  hintereinander  ruhig  liegen  zu  lassen,  ist  offenbar 
eine  viel  zu  lange  Zeit!  IJrmbehÜlter.  Für  Männer  ein 
Urinbehälter  von  Feburier,  verbessert  von  Vcrdier 
(  lab.  II.  Fig.  10.).  Für  Frauen  einer  von  Metall. 

Dritte  Abtheilung.  Zweite  Ver  bandstü  cke.  1)  Bin¬ 
den.  2)  Stücke  Leinwand.  (Das  hier  auf  sieben  Seiten 
Abgehandelte  hätte  füglich  zu  den  allgemeinen  Betrachtun¬ 
gen  über  die  Bandagen  gezogen  werden  können!) 

Zweiter  Theil.  Erste  Abtheilung.  Bandagen. 
Allgemeine  Betrachtungen.  Der  Verf.  giebt  zuerst 
seine  Eintheilung  der  Bandagen  an,  die  wir  jedoch  hier 
übergehen,  weil  sie  sich  später  von  selbst  ergeben  wird. 
Dann  spricht  er  vom  Nutzen  der  Bandagen,  und  giebt  all¬ 
gemeine  Hegeln  für  das  Anlegen  derselben.  Im  Irrthum  ist 
er  offenbar,  wenn  er  glaubt,  dafs  sein  Entre-croisement 
par  renversc  eine  neue,  von  ihm  erfundene  Tour  sei,  denn 
wir  Deutsche  bedienen  uns  fast  immer  des  Umschlang^, 

•  n  * 

wenn  wir  die  Köpfe  einer  zweiköpfigen  Binde  sich  kreuzen 
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lassen.  Das,  was  der  Yerf.  über  die  Wirkungen  der  Ban¬ 
dagen  sagt,  verdient  nachgelesen  zu  werden. 

Zweite  Abtheilung.  Bandagen  im  Besonderen. 

Erste  Klasse.  Eigentlich  sogenannte  Bandagen. 

Erste  Ordnung.  Einfache  Bandagen. 

Erstes  Geschlecht.  Zirkelbinden.  X)  Zirkelbinde 
für  die  Stirn  und  die  Augen  (das  Stirnband).  Bei 
allen  Binden  am  Kopfe,  also  ajuch  bei  dieser,  soll  man  den 
Kopf  vorher  mit  einer  leinenen  Mütze  bedecken,  Weil  die 
Binde  von  den  blolsen  Haaren  leicht  abrutscht  und  schlaff 
wird!  2)  Zirkelb.  fü,r  den  Hals.  (Bei  uns  nicht  ge¬ 
bräuchlich.)  3)  Breite  Zirkelb.  für  die  Brust  und 
den  Tjnterleib.  4)  Zirkelb.  für  den  Arm.  a)  Die 
zusammenhaltende  und  verwahrende,  b)  Die  nach  dem  Ader- 
lafs.  (Letztere  gehört  eigentlich  zum  vierten  Geschlecht.) 
5)  Zirkelb.  für  den  Ober-  und  Unterschenkel, 
a)  Die  zusammenhaltende  und  verwahrende,  b)  Die  nach 
dem  Aderlafs.  (Letztere  gehört  auch  zum  vierten  Geschl.) 
6*)  Zirkelb.  für  die  Finger  und  Zehen. 

Zweites  Geschlecht.  Schräglaufende  Binden.  Hier 
wird  nur  die  eine  für  den  Hals  und  die  Achsel  beschrieben, 
die  wieder  zerfällt  in  a)  die  zusammenhaltende  und  ver¬ 
wahrende  (eine  der  Spica  ähnliche  Binde,  nur  dafs  die  Tou¬ 
ren  anders  anfangen),  und  b)  die  vor  dem  Aderlafs  aus 
der  Jugularis  externa,  obschon  es  deren  mehrere  giebt, 
z.  B.  die  kahnförmige  Binde  u.  s.  w. 

Drittes  Geschlecht.  Hobelspänbinden.  Der  Yerf. 
unterscheidet  Spiral- demi- couvert,  Spiral  contigu  und  Spi¬ 
ral  ecarte.  1)  Hobelspänbinde  für  die  Brust.  2)  H. 
für  denUnterleib.  3)  H.  für  die  Ruthe.  4)  H.  für 
den  Arm.  5)  H.  für  den  Yorderarm.  6)  H.  für  die 
Hand.  7)  H.  für  die  Finger.  8)  H.  für  den  Ober¬ 
schenkel.  9)  H.  für  den  Unterschenkel.  10)  H.  für 
den  Fufs.  IX)  H.  für  jeden  Finger  (der  Handschuh). 
12)  H.  für  ein  ganzes  Glied  (Einwickelung). 
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Viertes  Geschlecht.  Achter- (8),Binden.  l)A.för 
ein  Auge.  (Einäugige  Binde.)  2)  für  beide  Augen. 
(Zweiäugige  Binde.)  Die  einäugige  Binde  gehört  wohl 
nicht  hierher,  da  keine  Achtertouren  bei  derselben  gemacht 
werden.  3)  A.  für  den  Unterkiefer.  (Der  einfache 
Halfter.)  4)  Die  doppelte  A.  für  den  Unterkiefer. 
(Der  doppelte  Halfter  )  Man  soll  sie  nur  mit  einer  zwei¬ 
köpfigen  Binde  machen.  5)  A.  für  den  hintern  Th  eil 
des  K  o  |»  f  e  s  und  der  Brust.  6  )  A.  für  den  Hals 
und  die  Achsel.  Wenn  die  Touren  um  den  Hals  begin¬ 
nen  sollen,  wie  der  Verf.  will,  so  wird  die  Binde  nie  fest- 
sitzen.  7)  A.  für  den  obern  The II  einer  Schulter 
und  der  entgegengesetzten  Achsel.  Kine  modifi- 
cirte  Kornähre.  8)  Vordere  A.  für  die  Schultern. 
9)  Hintere  A.  für  die  Schultern.  10)  Die  Krcuz- 
brustbinde.  n)  Kreuzbinde  für  eine  Brust.  12) 
Kreuzbinde  für  beide  Brüste.  13)  Kreuzbinde 
für  die  Brust  und  den  Arm.  Horizontale  Zirkellotiren 
umgeben  den  Arm  und  die  Brust  in  der  Form  einer  8, 
deren  einer  King  den  Arm  vom  Kllenbogen  bis  zur  Schul- 

«r 

ter,  und  deren  anderer  King  die  Brust  und  die  Achsel  der 
entgegengesetzten  Seite  so  einschlfcfst,  dafs  sich  die  Touren 
auf  der  kranken  Schulter  kreuzen.  Dieser  Verband  soll  die 
Schulter  nach  aufsen,  und  den  Arm  in  die  Höhe  halten. 
Um  dies  zu  bewirken 4  wird  noch  ein  keilförmiges  Kissen, 
mittelst  einer  besonderen  Binde  an  den  Thorax  befestigt. 
Fs  unterscheidet  sich  dieser  Verband  übrigens  so  wenig 
vom  Des  au  1 1  sehen ,  dafs  wir  nicht  einsehen  können,  wie 
es  kommt,  dafs  der  Verf.  diesen  tadelt  und  den  scinigen 
loht!  11)  Kreuzbinde  für  eine  Schenkelbuge. 
(Kornähre.)  15)  K.  für  beide  Schenkelbugen,  lö) 
Achterbinde  für  den  Kllenbogen.  (Verband  nach 
dem  Aderlafs  )  17)  A.  für  den  Daumen.  18)  Hin¬ 

tere  A.  für  die  Handwurzel  und  die  Hand.  19) 
Hintere  A.  für  ein  Knie.  20)  A.  für  beide  Kmee. 
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Man  soll  sich  ihrer  nach  einer  Luxation  des  Oberschenkels 
bedienen.  Das  blofse  Zusammenbinden  mit  einem  Tuche 
reicht  aber  aus.  21)  A.  für  das  Fufsgelenk.  (Steig¬ 
bügel.  22)  Obere  A.  eines  Zehes.  Der  hintere  Ring 
der  Achte  umgiebt  die  Fufswurzel,  der  vordere  den  Zeh, 
an  dessen  vorderer  Basis  sich  die  Touren  kreuzen. 

Fünftes  Geschlecht.  Die  Knoten  bin  de  macht  hier 
die  einzige  Art  aus.  Der  Verf.  versichert,  immer  mit  bes¬ 
serem  Erfolge  die  Knoten  auf  der  gesunden  Schläfengegend 

gemacht  zu  haben,  als  auf  der  kranken  oder  vielmehr 
.  /■ 
operirten. 

Sechstes  Geschlecht.  Bandages  recurrens.  (Cape- 
lines.).  Mützen.  1)  Die  Mütze  für  den  Kopf.  (Die 
Mütze  des  Hippocrates.)  2)  Die  Mütze  nach  Ampu¬ 
tationen. 

Siebentes  Geschlecht.  Plein.,  1)  Die  dreieckige 
Kopfbinde.  2)  Die  viereckige  Hauptbinde.  3)  Die 
Schärpen:  a)  die  viereckige;  b)  die  dreieckige;  c)  die 
grofse  schräge;  d)  die  mittelgrofse;  und  e)  die  kleine 
Tragebinde.  , 

Achtes  Geschlecht.  Bandages  invagines  (vereini¬ 
gende  Binden).  I.  Vereinigungsbinde  bei  Längen  - 
wunden.  1)  V.  bei  verticalen  Wunden  einer  Lippe. 
2)  V.  bei  Wunden  des  Stammes  und  der  Extremitäten. 
II.  V  ereinigi^ngsbinde  für  Querwunden.  1)  V.  bei 
Wunden  des  Rückens.  2)  V.  bei  Wunden  der  Extre¬ 
mitäten. 

Neuntes  Geschlecht.  Bänder.  ^ 

Zweite  Ordnung.  Z  u  s  a  rn  m  e  n  g  e  s  e t  z  t  e  Bandagen. 
Zehntes  Geschlecht.  T  Binden.  (Schreger’s  be¬ 
wegliche  T  Binden,  die  einen  grofsen  Vortheii  vor  den 
gewöhnlichen  haben,  kennt  der  Verf.  nicht.)  Wir  finden 
hier  T  Binden  für  folgende  Theile:  1)  für  den  Kopf; 
2)  für  die  Augen  und  Ohren;  3)  für  die  Nase; 
4)  für  den  Mund;  5)  für  die  Brust  (die  Scapulier- 


104 


XI.  Verbandlehre. 


binde);  6)  fiir  den  Unterleib;  7)  für  das  Recken; 
8)  für  die  Schenk elbuge;  9)  für  die  Iiand;  und 
10)  für  die  Fiifse.  • 

Klftes  Geschlecht.  Kreuzförmige  Binden.  1)  Für 
den*Kopf  und  2)  für  den  Stamm.  Sie  sollen  nur  zur 
Befestigung  anderer  \  efbandstücke  dienen. 

Zwölftes  Geschlecht.  Schleudern.  1)  Die  sechs- 
köpfige  Hauptbinde.  (Cancer  Galcni.)  Die  vierköpfig« 
erwähnt  der  Verf.  nur  so  nebenbei ;  die  achtköpfige  über¬ 
geht  er  ganz  mit  Stillschweigen.  2)  Die  Schleuder 
zum  Unterkiefer.  3)  Die  S.  für  das  Gesicht.  (Die 
Maske.)  4)  Die  S.  für  den  Nacken.  5)  Die  S.  für 
den  Busen.  0)  Die  S.  für  die  Schulter.  7)  Die 
S.  für  die  Hand.  8)  Die  S.  für  die  Hüfte.  9)  Die 
S.  für  den  Fu fs. 

Dreizehntes  Geschlecht.  Beutel  oder  Suspenso¬ 
rien.  1)  B.  für  die  Nase.  (Der  Sperber.)  2)  B.  für 
die  Brüste.  3)  B.  f**r  den  Hodensack. 

A  ierzehntcs  Geschlecht.  Kappen;  1)  für  die  Fin¬ 
ger  und  Zehen,  2)  für  die  Ruthe. 

Fünfzehntes  Geschlecht.  Bandagen,  die  zu  ge¬ 
schnürt  und  zugeschnallt  werden.  Nach  der  ver¬ 
schiedenen  Art  und  Weise,  wie  die  Bandagen,  die  hier 
beschrieben  werden,  zugeschnallt  und  zugeschnürt  werden, 
unterscheidet  der  \  erf.  fünf  verschiedene  Gattungen,  die 
wir  jedoch  übergehen,  um  nicht  zu  weitläuftig  zu  werden. 
4)  Zu  geschnallte  Bandage  fiir  die  Lippen,  nach 
U  haussier.  Sie  ist  aus  zwei  Pelotten  und  mehreren  Rie¬ 
men  zusammengesetzt,  und  soll  dazu  dienen,  die  Wund¬ 
ränder  nach  der  Ilasenschartoperatian  zusammenzuhalten. 
Dals  sie  völlig  überflüssig  ist,  brauchen  wir  wohl  kaum  zu 
bemerken.  2)  Bandage  mit  Schnallen  für  den  Kopf 
und  die  Brust.  Sie  soll  dazu  dienendem,  entweder  von 
seinem  I  nifang  (  circonference)  oder  von  seiner  Länge  (lon- 
gucur)  —  Ausdrücke,  die  uns  undeutlich  geblieben  sind!  — 
abgewichenen  Kopf  seine  natürliche  Direction  wiederzuge- 
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Len,  und  besteht  aus  einer  ledernen  Mütze  mit  einem  Kinn¬ 
riemen,  aus  einem  Brustloch  mit  Aermel  und  aus  mehreren 
Riemen.  (Sie  ähnelt  sehr  dem  bekannten  KÖhlerschen 
Verbände.)  3)  Schn  vir  leib  für  die  Brust  (petit  cor- 
set).  Der  Verf.  meint,  das  Corset  sei  besser,  als  das  Sus¬ 
pensorium  für  die  Brüste,  und  Frauen,  deren  Brüste  stark 
entwickelt  wären,  könnten  dasselbe  nicht  entbehren,  weil 
das  Ilerabhängen  dieser  Organe  Stockung  des  Blutumlaufs, 
Anschwellung,  Schmerzen  und  Entzündungen  hervorbrächte! 
Es  soll  übrigens  1  bis  2  Finger  breit  über  den  Warzen 
anfangen,  und  nur  bis  zum  Process.  xiphoid.  berabreichen, 
damit  der  Magen  und  die  Eingeweide  in  der  Unterleibs¬ 
höhle  nicht  gedrückt  werden.  4)  Schniirleib  oder 
Gürtel  für  den  Unterleib.  Er  soll  den  zu  sehr  aus¬ 
gedehnten  und  angeschwollenen  Unterleib  unterstützen. 
Schwangere  sollen  diesen  Gürtel,  mit  dem  eben  beschrie¬ 
benen  kleinen  Corset  verbunden,  tragen,  was  gewifs  ein 
sehr  guter  Rath  ist.  (Der  gefensterte  Bauchgiii’tel,  dessen 
man  sich  bei  und  nach  der  Operation  des  Bauchstichs 
bedient,  und  der  gar  nicht  erwähnt  ist,  hätte  hier  mit 
beschrieben  werden  sollen!)  5)  Schür  leib  für  die 
Brust  und  den  Bauch  (grand  corset).  Man  soll  sich 
desselben  nur  bedienen,  wenn  der  dicke  Bauch  wirklich 
lästig  ist,  oder  wenn  die  Erfahrung  lehrt,  dafs  sich  die 
Fi  'au  beim  Gebrauch  desselben  wohl  befindet  (:).  6)  Un¬ 

ter  dem  Titel:  Ceinture  de  lit  bouchee,  beschreibt 
der  Verf.  einen  Gürtel,  mitteist  dessen  man  einen  Kranken 
oder  Wüthenden  an  sein  Bett  befestigen  kann.  7)  Ban¬ 
dagen  mit  Schnallen  für  den  Stamm  und  den  Arm. 
Boyer’s  und  Delpech’s  Bandage  bei  der  Fractur  des 
Schlüsselbeins.  8)  Die  Tolljacke.  Sie  soll  hinten  zu¬ 
sammengeschnürt  (was  ja  auch  gewöhnlich  geschieht!), 
nicht  zusammengeschnallt  werden,  9)  Zugeschnürte 
Bandage  für  den  Arm  (Verband  bei  Fontanellen),  10 
und  11)  für  die  Hand  und  das  Knie.  Sie  dient  dazu, 
einen  bedeutenden  Druck  auf  diese  Theile,  %.  D.  bei  der 
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wcifscn  Kmegeschwnlst,  bei  welcher  wir  jedoch  zweifeln, 
dafs  Druck  indicirt  sei,  auszuüben. 

Zweite  Masse.  Blase  bienen. 

Da  der  Yerf.  von  jedem  Wundarzte,  der  Maschienen 
anwenden  will,  verlangt,  dafs  derselbe  die  allgemeinen  Prin- 
cipien ,  nach  welchen  sie  gemacht  werden  müssen,  kenne, 
so  giebt  er  in  der  Einleitung  die  allgemeinen  Grundsätze 
der  Mechanik,  und  spricht  demgemäfs  vom  Hebel,  von  den 
verschiedenen  Arten  von  Rädern,  von  den  Kloben,  vom 
Eiaschenzuge,  vom  Drehstuhl,  von  den  Schrauben,  der 
Schraubenmutter  und  der  Schraube  ohne  Ende.  Dann  erst 
kommt  er  zu  den  Maschienen  selbst,  die  er  wieder  in  meh¬ 
rere  Geschlechter  abtheilt. 

Erstes  Geschlecht,  ßandages  a  plaque s.  Sie  die¬ 
nen  dazu,  Theile  des  Körpers  vor  äufseren  Gewalttätigkei¬ 
ten,  selbst  nur  vor  dem  Reiben  gegeneinander  zu  schützen, 
und  bestehen  aus  Platten,  an  welchen  in  verschiedenen 
Richtungen  Bänder  befestigt  sind.  1)  Platte  für  den 
Hirnschädel.  2)  Platte  für  das  Auge.  Im  Fall  von 
Strabismus  empfiehlt  der  Yerf.  eine  solche  Vorrichtung, 
nach  Roux.  Das  gesunde  Auge  wird  damit  bedeckt,  da¬ 
mit  das  kranke  Auge  der  Leiter  der  Bewegungen  des  an¬ 
dern  wird.  (Wir  sollten  meinen,  dafs  es  gerade  umgekehrt 
sein  miifste;  das  gesunde  Auge  mufs  der  Leiter  des  kranken 
sein!)  Rei  Augenentzündungen  passen  sie  sicher  nicht,  denn 
sie  erhitzen  zu  sehr.  3)  Platte  für  den  Ilals.  Bei 
Yesicatorien  oder  Haarseilen  im  Nacken.  ( Ueberllüssig!) 
4)  Platte  für  den  Arm?  Bei  Yesicatorien  oder  Aetz- 
mittcln.  (Auch  überflüssig!) 

Zweites  Geschlecht.  ,  Elastische  Bandaee  von 
Caoutchouc,  zum  Festbalten  der  Sonden  und  llou- 
gies  in  der  Harnröhre.  Ein  dem  Yerf.  eigentümlicher 
Verband,  der  aus  zwei  Ringen,  einem  gröfseren  und  einem 
kleineren,  und  zwei  bis  vier  Streifen  von  elastischem  Harze 
besteht,  und  der  sehr  fest  halten  soll. 

Drittes  Geschlecht.  Bandagen  mit  Spiralfedern. 
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1)  Für  den  Hals  und  die  Glieder,  zum  Festhalten 
von  Vesicatorien  u.  dergl.  2)  Corsets  mit  Spiralfe¬ 
dern.  3)  Bandage  für  den  Nabel,  nach  Verdi  er. 

Viertes  Geschlecht.  Bruchbänder.  Dafs  man  sich 
auch  hei  einem  nicht  reponiblen  Bruch  eines  Bruchbandes 
bedienen  soll,  wie  der  Verf.  S.  390  behauptet,  ist  ein  Rath, 
der,  wenn  er  befolgt  wird,  nur  die  übelsten  Folgen  haben 
bann.  Die  Art  und  Weise,  wie  man  das  Maals  zu  einem 
Bruchbande  nehmen,  und  wie  ein  Bruchband  selbst  gemacht 
werden  soll,  wird  sehr  genau  angegeben.  Nur  bei  magern 
Subjecten,  meint  der  Verf.,  sei  ein  Schenkelriemen  nöthig! 
1)  Halbzirkel  förmige  Bruchbänder.  2)  Zirkel- 
förmige.  Camper’s  Bruchband.  3)  Lafond’s  ban- 
dage  r en ixigrade.  Die  Feder  umgiebt  11  §  Zwölftheile 
des  Beckens  (Camper’s  Bruchband  nur  10  Zwölftel). 
Das  Ende,  an  welches  die  Pelotte  befestigt  ist,  neigt  sich 
mehr  als  gewöhnlich  nach  unten,  und  aufserdem  sind  noch 
zwei  Supplementfedern  an  der  Ilauptfeder  angebracht,  um 
den  Druck  willkiihrlich  zu  verstärken.  (Die  letzteren  schei¬ 
nen  uns  ganz  überflüssig! )  4)  Bruchbänder  mit  höl¬ 

zerner  Pelotte,  nach  Delacroix.  Sie  sollen  gar  nicht 
geniren.  5)  Bruchbänder  mit  beweglicher  Pelotte. 
0)  Doppelte  Bruchbänder.  Sie  sollen  immer  zwei 
Federn  haben,  die  sich  hinten  mittelst  einer  Schnalle  (?!) 
vereinigen  lassen.  Leisten-,  Schenkel-,  Nabelbruch¬ 
band.  (Der  Verband  bei  Nabeibriichen  Neugeborner  fehlt.) 
Noch  wird  Juviile’s  Recipient  beim  künstlichen  After 
(aber  ganz  falsch)  beschrieben,  und  der  Verf.  selbst  giebt 
eine  eigene  Vorrichtung  für  einen  solchen  an. 

Fünftes  Geschlecht.  Compressoria.  1)  Petit’s 
S  ch  raube  nto  um  iquet,  etwas  modificirt.  2)  Moore’s 
Compressorium,  auch  etwas  modificirt.  (Leb  er ’s, 
Ayrer’s,  Lampe’s,  Bell’s,  Pipelet’s  u.  a.  Compres¬ 
soria  fehlen!) 

Sechstes  Geschlecht.  Bandages  locomoteurs.  Der 
Verf.  versteht  hierunter  solche  Maschienen,  die  durch  ihre 
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Elasticitat  die  verloren  geg«ing(*ne  Contractilitut  der  Mus¬ 
keln  ersetzen.  1)  Extcnsorium  für  den  Kopf.  2) 
Kotatorium  für  den  Kopf.  3)  Elevator  des  Un¬ 
terkiefers.  4)  Kxtensorium  f i» r  die  Finger,  von 
Delacroix.  5 )  Kxtensorium  für  den  F  u  f s ,  von 
demselben. 

Siebentes  Geschlecht.  Verband  bei  Fracturcn. 
(In  sofern  man  es  bei  demselben  mit  Mascbienen  zu  thua 
bat,  gehört  er  in  diese  Klasse,  sonst  aber  nicht;  die  viel¬ 
köpfigen  Binden  namentlich  mufsten  schon  in  der  ersten 
Klasse  abgchandelt  werden.)  1)  Verband  mit  der  spi¬ 
ralförmigen  Hin  de.  Sie  halt  die  Fragmente  schlecht 
zusammen ,  obschon  die  Schienen  den  Verband  viel  fester 
machen.  Hei  der  Fractur  des  Halses  des  Humerus  bedient 
sich  der  ’S  erf.  nur  einer  kurzen  Schiene,  Kifst  aber  ein 
Kissen  auf  das  obere  Ende  des  untern  Fragments  ernwirken, 
damit  sich  dieses  mit  dem  oberen  vereinige.  rsichtsdesto- 
weniger  gesteht  er,  dafs  es  schwer  sei,  den  Humerus  ohne 
Entstellung  zu  heilen.  2)  Verband  mit  einzelnen 
Streifen.  (Scultet’s  Verband.)  Die  gespaltene  Kom¬ 
presse,  die  manche  unmittelbar  um  die  Bruchstelle  befesti¬ 
gen,  hält  der  Verf.  für  überflüssig.  3)  \  erband  mit  der 
achtzehnköpfigen  Binde.  Er  soll  völlig  in  Ungnade 
bei  den  Chirurgen  gefallen  sein,  und  zwar  deswegen  ,  weil 
man  die  einzelnen  Köpfe  der  Binde  nicht  wechseln  kann. 
Dafs  dies  übertrieben  ist,  brauchen  wir  nicht  zu  bemerken! 
Wir  haben  übrigens  gesehen,  dafs  mehrere  Landsleute  des 
Verf.  sich  desselben  bedienten.  4)  Ausdebnungsap  pa¬ 
rat  mit  perforirten  Schienen.  Der  Apparat,  den  der 
Verf.  hier  beschreibt,  ähnelt  sehr  dem  von  Vcrmandois 
i  und  von  Desault.  Sein  Hauptcharakter  ist,  dafs  er  aus 
perforirten  Schienen  besteht,  mittelst  deren  man  leicht  die 
Extension  bewirkt,  indem  man  durch  die  Einschnitte  in  den 
Schienen  Bänder  zieht,  welche  oben  und  unten  zusammen¬ 
gebunden  werden.  Er  scheint  sehr  einfach  und  zweck- 
mäfsig  zu  sein.  Tab.  XN III.  findet  man  ihn  abgebildct. 
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5)  Extensionsapparat  vermittelst  einer,  und  zwar  der 
Boyerschen  Maschiene.  6)  Apparat  der  doppelt 
geneigten  Fläche.  Mit  Recht  hält  er  ihn  hei  Fractu- 
ren  des  Ober-  und  Unterschenkels  für  angezeigt,  glaubt 
jedoch,  dafs  er  nicht  besser  wirke  als  der  Streckapparat, 
der  hei  schiefen  Brüchen  immer  den  \orzug  vor  jenem 
verdiene.  Die  doppelt  geneigte  Fläche  macht  man  entwe¬ 
der  mit  Kissen  (die  Art,  wie  Dupuytren  sich  derselben 
bedient,  wird  genau  angegeben;  wir  bitten,  sie  nachzule¬ 
sen),  oder  mit  einer  eigenen,  pultartigen  Vorrichtung,  z. 
B.  mit  der  hier  beschriebenen  von  Delpech  (Tab.  XII.). 

Achtes  Geschlecht.  Maschienen  mit  Schnallen. 

I  -  A 

1)  Für  den  Bruch  der  Kniescheibe.  Ravaton’s 
Maschiene,  etwas  modificirt,  Und  Boyer’s  Apparat.  2)  Für 
die  Ruptur  der  Achillessehne.  Petit’s  Pantoffel. 

Neuntes  Geschlecht.  Orthopaedische  Apparate, 
oder  Reductoren.  Das,  was  der  Verf.  über  die  Art  und 
Weise  sagt,  wie  die  hierher  gehörigen  Maschienen  wirken, 
so  wie  über  die  Entstehungsart  der  Verkrümmungen,  über¬ 
gehen  wir,  da  wir  keine  neuen  Ansichten  vorfinden,  und 
bemerken  nur,  dafs,  wenn  der  Verf.  seiner  Meinung  über 
die  Entstehungsart  der  Verkrümmungen,  die  nämlich  auf 
Fehler  im  Nervensystem  beruhen  soll,  treu  bleibt,  er  ei¬ 
gentlich  von  Maschienen  so  gut  als  nichts  erwarten  kann! 
Er  beschreibt  folgende  Maschienen:  1)  den  Reductor  der 
Nasenknochen  von  Delacroix,  2)  den  Reductor,  3)  den 
P\elevator,  und  4)  den  hinteren  Reductor  des  Kopfes,  5)  den 
seitlichen  Reductor  des  Kopfes  von  Delacroix,  6‘)  den 
Reductor  der  Wirbelsäule  von  demselben,  7)  den  Reductor 
des  Stammes,  der  durch  Druck  den  verschobenen  Thorax 
und  die  ungleich  in  die  Höhe  gezogenen  Schultern  heilen 
soll  (?!),  8)  den  Reductor  der  Hand,  9)  den  Reductor 
des  Fufses,  einen  Halbstiefel.  Alle  findet  man  im  Atlas 
abgebildet.  Dafs  die  von  Delpech  erfundenen  und  in  des¬ 
sen  Chirurgie  clinique  de  Montpellier  beschriebenen,  sehr 
zweekrnäfsige  Maschienen  für  die  Klumpfüfse,  ganz  mit 
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Stillschweigen  übergangen  slnJ,  darüber  wundern  wir  uns 
sehr.  Die  Erfindungen  der  Deutschen  scheinen  ihm  völ¬ 
lig  frttiül. 

Zehntes  Geschlecht.  Betten.  1.  Orthopädische 
Betten,  die  von  iMaisonahe  und  Lafond.  II.  Fest¬ 
stehende  Betten,  die  eigene  Vorrichtungen  zum  Stuhl- 
gangv  xum  Verbinden  der  hinteren  Theile  des  Körpers  u. 
i  dergb  haben. 

Der  dritte  T  heil  unseres  Werkes  endlich  ist  ge¬ 
schieh  tlicli.  Der  Verb  trennte  denselben  vom  dogmati¬ 
schen,  um  Verwirrung  zu  vermeiden,  und  brachte  ihn  zum 
.Schluls,  um  besser  verstanden  zu  werden.  Nachdem  er  die 
einzelnen  Epochen  in  der  Geschichte  kurz  angedeutet  und 
ein  höchst  unvollständiges  Verzeichn ifs  der  Schriften  über 
Bnodagenlehre  geliefert  hat,  geht  er  nach  der  Ueihc  die 
Geschichte  der  einzelnen  Verbandstücke  durch,  ist  aber 
auch  hierbei  so  wenig  vollständig,  dals  es  sich  nicht  der 
jVIühe  verlohnen  würde,  das  Fehlende  zu  ergänzen,  oder 
das  Vorhandene  anzudeuten. 

Bin  alphabetisches  Inhaltsverzeichnis,  und  die  Erklä¬ 
rung  der  Kupfertafeln  beschlielst  das  W  erk.  —  Der  Atlas 
enthält  XX  Tafeln  in  4,  die  ausgezeichnet  schön  sind. 
Auf  den  meisten  derselben  finden  sich  ganze  menschliche 
Figuren  abgebildet,  deren  einzelne  Theile  mit  der  grofsten 
Umsicht  benutzt  sind.  Wir  kennen  keine  Verbandlehre, 
die  nur  im  Entferntesten  in  dieser  Hinsicht  sich  mit  dem 
vor  uns  liegenden  Werke  messen  könnte,  und  wünschen 
daher,  wenn  dasselbe  in  unsere  Sprache  iil>£n>etzt  werden 
sollte,  dafs  die  Abbildungen,  die  nicht  hlofs  schön,  sondern 
auch  sehr  instructiv  sind,  dem  Original  gleichen  mögen! 

—  0  — 


XII.  Operationslehrc. 


ill 


XII. 

1.  Karze  Abhandlung  der  Operativ-Chirur- 
gie,  worin  die  Hauptoperationen ,  wie  sie  von  den 
berühmtesten  Chirurgen  in  England  und  Frank¬ 
reich  gemacht  werden,  so  wie  auch  die  von  Lis- 
franc  in  Paris  vorgeschlagenen  neuen  Operations¬ 
methoden  beschrieben  sind.  Von  Carl  Averill, 
Chirurg  zu  Cheltenham,  u.  s.  w.  Aus  dem  Engli¬ 
schen,  mit  manchen  Zusätzen  ans  den  neuesten 
englischen  und  französischen  Schriften.  Mit  einer 
Kupfertafel.  Weimar,  im  Verlage  des  G.  H.  S. 
priv.  Landes  -Industriecomptoirs.  1824.  8.  XX  und 
316  S.  (1  Thlr.  6  Gr.)  (Original:  A  short 
Treatise  on  operative  Surgery,  descrihing 
the  principal  Operations  as  they  are  practised  in 
England  and  France,  designed  for  the  use  of  stu- 

r  . 

dents  in  operating  on  the  dead  body.  By  Charles 
Averill,  Surgeon  etc.  London,  1823.  8.) 

2.  Handbuch  der  chirurgischen  Operatior 
nen,  worin  die  neuen  Operationsmethoden  von 
Lisfranc  beschrieben  sind  von  Br.  J.  Coster. 
Aus  dem  Französischen  übersetzt  und  mit  einigen 
Zusätzen  herausgegeben  von  J.  C.  W.  Walther, 

'.  Dr.  d  er  Med.  und  Chir.,  Pnvatdocenten  an  der 
Universität  zu  Leipzig,  u.  s.  w.  Mit  einem  Stein¬ 
drucke.  Leipzig,  bei  L.  Vofs.  1825.  8.  XXW  und 
377  S.  (1  Thlr.  12  Gr.)  (Original:  Manuel 
des  Ope'rations  chirurgical cs,  contenant  les 
nouveaux  procedes  operatoires  de  M.  Lisfranc, 
et  suivi  de  deux  tableaux  synoptiques  des  Accou- 
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chcmens  naturels  ct  artificiels,  par  J.  C  oster. 
A  Paris,  18~3.  8.)  , 

Bei  der  jetzt  so  rege  gewordenen  Sucht,  alles  ohne 
Unterschied  und  Auswahl  zu  übersetzen,  was  Frankreich 
und  England  an  literarischen  Produkten  in  die  Welt 
schicken,  mufs  es  sich  öfters  treffen,  dafs  uns  zu  einer  und 
derselben  Zeit  Dinge  als  neu  dargeboten  werden,  die  schon 
in  Magazinen,  Journalen,  Notizen  u.  s.  w.  mitgetbeilt  sind. 
Dafs  dieser  Uebersetzungswuth  ein  rein  wissenschaftlicher 
Sinn  zum  Grunde  liege,  möchte  man  fast  bezweifeln,  und 
eher  berechtigt  sein ,  den  Ankündigungen  von  Lebersetzun- 
gen,  die  oft  dem  Erscheinen  des  Originals  im  Buchhandel 
vorangehen,  eine  speculative  Absicht,  oder  höchstens  die 
Sucht  als  Schriftsteller  zu  glanzen,  unterzuschieben.  AVer 
sich  indessen  zum  Biicbersthreiben  gedrungen  fühlt,  und 
seinem  Vaterlande  durchaus  nützen  will,  würde  sich  ein 
weit  gröfscres  Verdienst  erwerben,  wenn  er  dazu  beitrüge, 
dem  Vaterlande  zu  beweisen,  dafs  die  Leistungen  deutscher 
Wundärzte  denen  der  Ausländer  im  geringsten  nicht  nach- 
stehen.  Gcwifs  würde  dann  ein  chirurgisches  Lehrgebäude, 
dessen  Materialien  den  in  Zeitschriften  und  Monographien 
«erstreuten  Arbeiten  entnommen  wären,  jedem  französischen 
und  englischen  Werke  der  Art  an  die  Seite  gesetzt  wer¬ 
den  können,  und  eben  der  Mangel  an  einem  vollständigen 
Lehrgebäude  der  Art  ist  der  Grund,  warum  bei  uns  dem 
Eigeutbümlichcn  und  Nationalen  nicht  immer  die  gebüh¬ 
rende  Achtung  gezollt  wird.  Hätten  aber  unsere  angehen¬ 
den  Wundärzte  ein  solches  Werk  in  den  Händen,  so  wür¬ 
den  sie,  durch  unvollkommen  verstandene  Vorträge  einseitig 
ausgebildet,  es  nicht  mehr  für  das  höchste  Glück  halten, 
Hefte  zu  besitzen,  und  ihre  Ausbildung  in  den  fabrikmäßi¬ 
gen  Anstalten  des  Auslandes  zu  vollenden. 

Bef.  kann  sich  von  der  absoluten  Nothwendigkeit  die¬ 
ser  beiden  Lebersetzungen  keinesweges  überzeugen;  sie  ent¬ 
halten  im  Ganzen  nichts,  was  nicht  schon  bekannt  wäre, 

oder 
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oder  was  die  Deutschen  sich  nicht  schon  angeeignet  hätten. 
Aufserdern  mufs  noch  bemerkt  werden,  dafs  No.  2.  schon 
in  der  Uebersetzung  des  Averil Ischen  Werkchens  enthal¬ 
ten  ist,  und  dafs,  die  wenigen  Zusätze  welche  sich  in  die¬ 
sem  befinden  abgerechnet,  die  Paragraphen  Wort  für  Wort 
die  gröfste  Uebereinstimmung  zeigen. 

Den  Anfang  beider  Taschenbücher  machen  die  ver¬ 
schiedenen  Incisionen,  von  denen  nichts  besonderes  bemerkt 
zu  werden  verdient.  —  Die  hierauf  folgenden  Unterbin¬ 
dungsmethoden  stimmen  zum  T heil  mit  den  von  A.  Coo- 
per,  Scarpa,  Ch.  Bell  und  llodgson  gegebenen  Vor¬ 
schriften  zum  Auffinden  der  einzelnen  Arterien  überein, 
zum  Theil  sind  die  einzelnen  Stellen  nach  Lisfranc  ana¬ 
tomisch  näher  bestimmt.  Beide  Werkchen  sind  in  allen 
Punkten  dieses  Kapitels  fast  einerlei;  No.  2.  enthält  nur 
noch  als  Zusatz  des  Hrn.  Uebersetzers  die  Cirsotomie. 

Was  den  Abschnitt  über  die  Exarticulation  und  Am¬ 
putation  betrifft,  so  findet  man  in  dem  Averil  Ischen 
Werke  aufser  den  L is fra n  eschen  Methoden  noch  das  Ver¬ 
fahren  der  englischen  W  undärzte  in  aller  Kürze  angegeben. 
Den  allgemeinen  Bemerkungen  zu  diesem  Kapitel  sind  in 
No.  2.  von  Hrn.  W.  noch  einige  Zusätze  über  die  Anzei¬ 
gen,  die  Zeit  zur  Amputation,  und  über  die  Stellen  zur 
Unternehmung  derselben  beigefügt,  die  indefs  der  Einrich¬ 
tung  des  Ganzen  zufolge  nur  sehr  allgemein  sein  konnten. 
Ref.  hält  es  für  überflüssig,  hierüber  noch  etwas  zu  bemer¬ 
ken,  da  die  Verfahrungsarten  der  englischen  Aerzte  hin¬ 
reichend  bekannt,  und  die  Lis  fr  an  eschen  Methoden  gleich¬ 
falls  hinreichend  gewürdigt,  ja  in  vielen  Fällen  für  die  vor¬ 
züglichsten  anerkannt  sind.  Bei  der  Amputation  des  ersten 
und  fünften  Mittelfufsknochens  in  der  Continuität,  und  bei 
der  partiellen  Amputation  des  Fufses  in  der  Verbindung 
der  Mittelfufsknochen  mit  der  Fufswurzel  sind  noch  die 
Yerfahrungsarten  angegeben,  deren  sich  Hey  bei  der  Caries 
dieser  Stellen  bedient  (Siehe  Chir.  Handbibliothek  Bd.  5.). 
Den  Beschlufs  dieses  Kapitels  in  No.  2.  macht  die  Beschrei- 
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buog  der  von  Richerand  unternommenen  Ausschneidung 
eines  Theiies  der  sechsten  und  siebenten  Rippe. 

Der  unter  den  Amputationen  und  Exstirpationen  der 
Weichgebilde  von  Eisfranc  gegebenen  abentheuerlichen 
Versicherung,  dafs  durch  die  Excision  des  Zäpfchens  die 
Phthisis  pulmonalis  geheilt  worden  sei,  möchte  in  Deutsch¬ 
land  wohl  so  leicht  nicht  Glauben  beigemessen,  und  die 
Operation  zu  diesem  Zwecke  nicht  gemacht  werden.  — 
Zur  Zurückbringung  der  eingeklemmten  Eichel  empfiehlt 
Lisfranc  statt  des  Zusammendrückens  dieses  Theiies  mit 
beiden  Daumen  von  der  Spitze  nach  der  Basis  zu,  wodurch 
diese  nur  vergröfsert  und  die  Lösung  der  Einklemmung 
erschwert  werden  soll,  die  Eichel  5  bis  15  Minuten  lang  in 
der  ganzen  Yola  manus  zu  comprimiren,  zur  Volumenver¬ 
minderung  den  Zeige-  und  Ringfinger  an  die  Wurzel  zu 
setzen,  und  in  demselben  Augenblicke  mit  dem  Mittelfinger 
die  Vorhaut  nach  vorn  zu  ziehen. 

Eine  besondere  Erwähnung  verdient  die  Oesophagoto- 
mie  nach  Lisfranc  und  Vacca  Berlinghieri.  Ersterer 
dringt  nämlich  durch  einen  Schnitt  mit  dem  Bistouri  am 
innern  Ramie  des  Sternocleidomastoideus  der  linken  Seite 
von  der  Höhe  des  obern  Randes  des  Schildknorpels  bis  zu 
dem  untern  Rande  des  Ringknorpcls  ein,  und  legt  da  die 
Speiseröhre  frei,  wo  sie  an  der  linken  Seite  vor  der  Luft¬ 
röhre  hervorragt.  Nun  wird  eine  Sonde  ä  dard,  die  mit 
einem  weiblichen  Catheter  Aehnlichkeit  hat,  aber  länger 
und  dicker  als  dieser  und  mit  einem  beweglichen  Stilet  ver¬ 
sehen  ist,  das  an  seiner  Krümmung  eine  Rinne  hat,  durch 
den  Mund  in  die  Speiseröhre  geführt.  Das  Stilet  wird  nun 
durch  die  Haute  der  Speiseröhre  hervorgestofsen ,  mit  dem 
Zeigefinger  nachgefühlt,  ob  auch  kein  bedeutendes  Gefäfs 
oder  ein  Nerv  an  der  Incisionsstellc  liegt,  die  Spitze  des 
Bistouri’s  mit  nach  oben  gekehrter  Schneide  in  die  Rinne 
des  Stilets  gesetzt,  und  auf  dieser  die  Speiseröhre  hinrei¬ 
chend  erweitert.  Um  das  Hindurchdringen  der  Sonden¬ 
spitze  durch  den  Einschnitt  und  somit  die  Verletzung  der 
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hintern  Wand  der  Speiseröhre  zu  vermeiden,  hat  Vacca 
Berlinghieri  eine  Sonde  angegeben,  welche  ein  Stilet 
mit  einer  Feder  (ü  ressort)  hat,  und  sich  statt  in  eine 
Spitze,  olivenformig  endigt.  Die  Rinne  der  Sonde  zum 
Austritt  des  Stilets  ist  nur  zwei  Zoll  lang.  Nachdem  man 
dieses  Instrument  auf  die  gewöhnliche  Weise  so  weit  ein¬ 
gebracht  hat,  dafs  die  Spitze  der  Sonde  die  Speiseröhre 
emporhebt,  stöfst  man  das  Stilet  hervor,  welches  sich  nun 
von  dem  Ende  der  Sonde  vermöge  seiner  Federkraft  ent¬ 
fernt  und  die  Speiseröhre  in  die  Höhe  hebt,  ohne  sie  zu 
durchstechen.  Nun  bringt  man  das  Bistouri  in  die  Rinne 
der  Sonde,  um  den  Theil  der  Speiseröhre  einzuschneiden, 
welcher  zwischen  der  Rinne  und  der  Spitze  des  Stilets 
liegt.  —  Der  Uebersetzer  des  Costerschen  Werkes  hat 
statt  der  beiden  synoptischen  geburtshülflichen  Tafeln,  welche 
das  Original  enthält,  eine  gute  Abbildung  dieses  Instruments 
gegeben. 

Ueber  die  sonstigen  Operationen  wird  nichts  eigen- 
ihiimliches  oder  dem  ärztlichen  Publikum  unbekanntes  mit- 
getheilt.  Das  Kapitel  über  den  Steinschnitt  ist  in  dem 
Wrerke  von  Ave  rill  etwas  umfassender,  enthält  aber  nichts 
neues;  die  \  erfahrungsarten  Lisfranc’s  beim  Seitenstein- 

°  .  *  .  i4 

schnitt  und  der  Lithotomie  bei  Frauenzimmern  sind  schon 
hinreichend  bekannt. 

Die  Augenoperationen  sind  in  beiden  Werken  so  ober¬ 
flächlich  abgehandelt,  dafs  sich  der  angehende  Wundarzt,  für 
den  diese  Schriften  zunächst  bestimmt  sind,  durchaus  keine 
Normen  zur  Ausübung  derselben  daraus  bilden  kann.  In 
No.  2.  ist  bei  der  künstlichen  Pupillenbildung  nur  das  Ver¬ 
fahren  von  Maunoir  und  Scarpa  angegeben,  ohne  nur  im 
entferntesten  auf  die  Unterschiede  der  verschiedenen  Ope- 
rationen  zur  Bildung  einer  künstlichen  Pupille  aufmerksam 
zu  machen.  In  No.  1.  ist  diese  Lücke  zwar  ausgefüllt,  aber 
so  oberflächlich  und  in  solcher  Kürze  davon  Erwähnung  ge- 
than,  dafs  man  nicht  zu  entscheiden  vermag,  ,ob  dies  eine 
Ergänzung  von  Seiten  des  Uebersetzers,  oder  ein  Eigen- 
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thiim  des  Verf.  selbst  ist.  In  No.  1.  findet  Ref.  noch  eine 
kürzlich  von  Bo  wen  *)  vorgeschlagenc  Operation,  die  eine 
Modification  der  Depression  ist  und  d^n  Nameu  Ilvalonyxis 
erhalten  liat.  Der  Operateur  läfst  den  Patienten  so  sitzen, 
dafs  der  Kopf  desselben  in  gleiche  Höbe  mit  dem  Brustbein 
kommt,  und  sticht,  indem  das  Auge  gegen  die  Nase  gedreht 
wird,  eine  geölte,  etwas  gekrümmte,  mit  der  Convexität 
nach  vorn  gegen  die  Iris  gerichtete  Nadel  3  —  3.^  Linien 
von  der  Hornhaut  entfernt  und  1  Linie  unter  dem  Quer¬ 
durchmesser  der  Pupille,  in  den  Augapfel  ein,  dringt  mit 
dem  Instrument  in  den  Glaskörper  hinter  die  Linse  und 
ihre  Kapsel,  neigt  die  Spitze  der  Nadel  nach  vorn  und 
durchbohrt  so  die  hintere  Kapsel.  Ist  die  Linse  nun  weich 
oder  flüssig,  so  geht  man  mit  der  Nadel  durch  den  Mittel¬ 
punkt  derselben  in  die  vordere  Augenkammer;  ist  die  Linse 
dagegen  fest,  so  soll  die  Nadel  gegen  den  obern  Rand  der¬ 
selben  gerichtet  werden,  um  sie  abwärts  und  so  jdurch  die 
vorher  mittelst  Belladonna  erweiterte  Pupille  in  die  vordere 
Augenkammer  zu  führen,  ohne  das  Ciliarligament ,  die  Iris 
und  die  Ciliarfortsatze  zu  verwunden  (?).  Durch  diese 
Operation  will  Bowcn  die  Zerrcifsung  und  Entfernung 
einer  grofsen  Partie  der  vordem  Kapsel  bewirken,  welches 
vorzüglich  durch  einige  Zirkelbewegungen  mit  der  Spitze 
der  Nadel  ausgeführt  Werden  soll.  Wenn  die  Kapsel  un¬ 
durchsichtig  ist,  so  soll  dieselbe  mit  der  Linse  hinterwärts 
und  abwärts,  unterhalb  des  Randes  der  Iris  in  den  Glas¬ 
körper  gedrückt  werden.  Bleibt  ein  Theil  der  hintern 
Kapselwand  sitzen,  so  soll  auch  diese  noch  nachträglich  ent¬ 
fernt  und  so  eine  vollkommene  Communication  zwischen 
der  wässerigen  und  Glasfeuchtigkeit  bewerkstelligt  wer¬ 
den.  Zur  Paracentese  des  Unterleibes  schlägt  Lisfranc 
vor,  um  bei  Lnternehmung  dieser  Operation  durch  den 


1 )  Practical  observations  on  the  Rcmoral  of  every  apecics 
nf  cataract,  hy  hyalonyxis,  or  vitroux  Operation '  etc.  London 
W24.  8.  Mit  Kupfern. 
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Nabel  die  oft  bis  hierher  ausgedehnte  Blase,  und  um  hei 
der  Wahl  der  von  Paifyn  vorgeschlagenen  Stelle  die  Ar- 
teria  epigastrica  nicht  zu  verletzen,  von  dem  Processus  xi- 
phoideus  bis  zur  Symphysis  ossium  puhis  eine  Linie,  und 
■§•  unter  dem  ersten  Punkte  eine  zweite  bis  zur  Crista  ante¬ 
rior  superior  ossis  ilii  zu  ziehen,  und  in  der  Mitte  dieser 
zweiten  Linie  die  Punction  zu  machen. 

Bei  der  Operation  der  Harnfistel  ist  zugleich  die  Be¬ 
handlung  der  Structur  der  Urethra  nach  l)u camp  und 
DuBuytren  angegeben.  —  Bei  der  Staphyloraphie  wird 
in  dem  Cost ersehen  Werke  dem  eigentlichen  Erfinder  die¬ 
ser  Operation  die  Priorität  gerauht  und  dagegen  Roux 
für  den  ersten  angegeben;  in  dem  Averil Ischen  Hand¬ 
buche  erblickt  man  an  dieser  Stelle  den  Namen  Gräfe  als 
den  einzigen  Deutschen  im  ganzen  Werke,  und  mit  Recht 
dem  Roux  vorangesetzt.  Oh  dies  aber  ein  Zusatz  vom 
Uehersetzer  ist,  oder  oh  Averill  hierdurch  als  Repräsen¬ 
tant  der  englischen  Wundärzte  auftritt,  um  das  Verdienst 
Gräfe’s  im  Namen  seiner  Landsleute  anzuerkennen,  mufs 
Ref.  dahingestellt  sein  lassen.  Wahrscheinlich  geht  aber 
der  Zusatz  von  Gräfe’s  Namen  vom  Uehersetzer  aus,  da 
in  dem  Costerschen  Werke,  welches  doch  von  Zeile  zu 
Zeile  mit  der  Averil  Ischen  Uebersetzung  übereinstimmt, 
dessen  nicht  gedacht  wird.  H.  W.  hätte,  da  ihm  doch 
zunächst  das,  was  in  seinem  Vaterlande  und  ihm  so  nahe 
in  diesem  Theile  der  Operativ -Chirurgie  geleistet  wurde, 
bekannt  sein  mufs,  diesen  Irrthum  der  Franzosen  wohl  in 
einer  Note  berichtigen  können.  Ref.  verweist  daher  auf 
den  ersten  Band  S.  53  des  Journals  für  Chirurgie  von 
Gräfe  und  v.  Walther,  wo  es  hinreichend  bewiesen  ist, 
dafs  Grafe  schon  mehrere  Jahre  vor  Roux  diese  Opera¬ 
tion  übte,  und  fügt  noch  die  Bemerkung  hinzu,  dafs  er 
shon  im  Jahre  1818  Grafe  als  seinen  Lehrer  über  die  Aus¬ 
führung  dieser  Operation  in  den  Vorlesungen  sprechen  ge¬ 
hört  hat.  — 

Die  nun  in  beiden  Uehersetzungen  folgenden,  ganz  mit 
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einander  übereinstimmenden  Artikel  über  die  Fraeturen  und 
Luxationen  enthalten  nur  allgemeine  Grundsätze.  Den  He- 
sehlufs  von  No.  1.  macht  das  Aderlässen;  und  eine  Kupfer¬ 
tafel  enthält  die  Abbildungen  der  fünf  Positionen,  in  wel¬ 
che  man  das  Messer  zur  Operation  stellt.  No.  2.  ist-  in 
sofern  vollständiger,  als  hier  noch  die  übrigen  kleinen  Ope¬ 
rationen  folgen,  unter  denen  sich  auch  das  grausame  Aus¬ 
reisen  der  Nägel  beim  Einwachsen  derselben  befindet.  — 
Für  sauberen  Druck  und  Papier  ist  bei  beiden  Uebersetzun- 
gen ,  und  für  Eleganz  im  Acufseren  vorzugsweise  bei  der 
Wa  Ith  er  sehen  Arbeit  gesorgt, 

R  —  r. 
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Chirurgische  Notizen 


1.  Verengerungen  der  Harnröhre  sind  nach  Amussat 
stets  durch  eine  Auftreibung  und  Verhärtung  der  Harnröh- 
rcnschleimhaut  bedingt,  welche  er  nicht  unpassend  mit 
einem  Kinderfallhut  (Bourrelet)  vergleicht.  Diese  aufgts- 
triebenen  Stellen  entzünden  sich  leicht  und  sondern  eine 
Menge  Schleim  ab,  welcher  den  AbJlufs  des  llarns  noch 
mehr  erschwert.  Amussat  behauptet,  dafs  die  Harnröhre 
sich  nie  ganz  schliefse,  und  dafs  es  ihm  immer  gelungen 
hei  der  Section  von  Individuen,  die  an  einer  Verengerung 
der  Harnröhre  gelitten  hatten,  eine  Oeffnung  aufzufinden, 
welche  freilich  nicht  selten  so  klein  gewesen  sei,  dafs  man 
sie  mit  Hülfe  einer  Sonde  während  des  Lebens  nicht  w  ürde 
entdeckt  haben.  Für  solche  Fälle  empfiehlt  Am.  Einsprit¬ 
zungen,  welche  er  wiederholt  mit  günstigem  Erfolge  ange¬ 
wandt  hat.  (Journal  de  Physiologie  experimentale  et  pa- 
thologiquc  par  F.  Blagen  die.  Avril  1S2G.) 
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2.  Eine  Verengerung  der  Harnröhre,  In  Folge  einer 
schiefen  Verwundung  derselben,  hat  Julien  le  Vanier 
beobachtet.  Ein  siehenundzwanzigjähriger  Kürassier  erhielt 
einen  Schufs  mitten  durch  die  Harnröhre;  es  bildete  sich 
eine  breite  Narbe,  welche  die  Urethra  so  verengerte,  dafs  v 
der  Kranke  nur  tropfenweise  mit  grofser  Anstrengung  uri- 
niren  konnte.  J.  machte  nach  mehreren  vergeblichen  \ er¬ 
suchen,  ein  Bougie  einzubringen,  einen  tiefen  Einschnitt  in 
die  Raphe  der  Harnröhre,  einige  Linien  über  der  Narbe, 
führte  den  Schnitt  über  die  Narbe  und  einige  Linien-  unter 
derselben  fort,  brachte  alsdann  eine  Sonde  in  die  Blase 
und  vereinigte  nun  die  Wunde,  die  nach  fünf  Tagen  schon 
geschlossen  war.  Er  liefs  den  Kranken  noch  längere  Zeit 
ein  Bougie  tragen,  obgleich  derselbe  ohne  alle  Beschwerde 
und  im  vollen  Strahle  urinirte.  (Archives  generales.  No- 
yembre.  1825.) 

3.  Bekanntlich  läugnet  Scarpa  das  Bestehen  einer 
Hernia  ohne  Bruchsack,  und  geht  sogar  so  weit,  alle  die¬ 
jenigen,  die  eine  Hernia  ohne  Bruchsack  annehmen,  Igno¬ 
ranten  zu  nennen.  Colson  tritt  als  Vertheidiger  dieser 
Ignoranten  auf,  zu  denen  auch  Chopart  und  Des a ult 
gehören,  und  beweist  durch  genaue  Beschreibung  zweier 
Fälle,  dafs  eine  Hernia  intestinalis  ohne  Bruchsack  aller¬ 
dings  Vorkommen,  dafs  diese  eben  so  gut,  wie  ein  jeder 
andere  Bruch,  sich  einklemmen  könne,  dafs,«  da  in  den 
bisher  beobachteten  Fallen  das  Coecum  das  vorgefallene 
Darmstück  war,  der  Operateur  bei  einer  Bruchoperation 
auf  der  rechten  Seite  sehr  vorsichtig  zu  Werke  gehen, 
und  nach  Trennung  der  Hautdecken  sich  zunächst  überzeu¬ 
gen  müsse,  ob  er  einen  Bruchsack  oder  einen  blofsen  Darm 
vor  sich  habe.  Brüche,  bei  welchen  das  Coecum  der  vor- 
gefallene  Dwm  kommen  fast  ausschliefslich  bei  Erwach¬ 
senen  oder  bei  alten  Leuten  vor,  bei  welchen  in  Folge 
der  langsamem  Verdauung  die  Speisen  länger  in  diesen 
Partien  des  Darmkanals  verweilen.  (Nouvelle  Bibliotheque. 
Mars.  1826.) 
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4.  Zwei  Fülle  von  Schcnkelhalsbruch,  ohne 
Verkürzung  fies  Gliedes.  —  ie  schwierig  zuweilen 
die  Diagnose  des  Schenkelhalsbruches,  und  wie  leicht  die 
Verwechselung  desselben  mit  einer  heftigen  Gontusion  ist, 
beweisen  zwei  von  Labonardiere  milgetheilte  Fälle,  wo 
weder  eine  Verkürzung  des  Schenkels  erfolgte,  noch  der 
Fufs  sich  nach  aufsen  kehrte.  Die  erste  Beobachtung  be¬ 
trifft  einen  fünfundfunfzigjährigen  Mann,  der  nach  einem 
heftigen  Falle  auf  den  grofsen  Trochanter  aufzustehen  sich 
vergebens  bemühte,  und  im  Schenkelgelenk  einen  heftigen 
Schmerz  empfand,  obgleich  er  den  Schenkel  nach  allen 
Richtungen  bewegen  konnte,  an  dem  weder  eine  Verkürzung, 
noch  eine  Drehung  nach  aufsen  wahrzunehmen  war.  Nach 
31  Tagen  fühlte  der  Kranke  noch  eine  grofsc  Empfindlich¬ 
keit  im  Hüftgelenk,  die  ihm  indefs  nicht  gestatten  wollte, 
das  Glied  in  gerader  Richtung  vom  Lager  aufzuheben. 
Nichts  destoweniger  versuchte  er  am  ncununddreifsigsten 
Tage  mit  Hülfe  von  Krücken  zu  gehen;  kaum  hatte  er  indefs 
die  Erde  mit  der  Zehenspitze  berührt,  als  ein  Krachen 
gehört  w'urde,  das  Glied  sich  verkürzte,  der  Fufs  sich  nach 
aufsen  kehrte  —  kurz  alle  Zeichen  des  Schenkelhalsbruches 
wahrgenommen  wurden.  —  ln  dem  zweiten  von  Lab. 
liier  mitgetheilten  Falle  traten  die  characteristischen  Zeichen 
des  Bruches  erst  am  achten  Tage  nach  der  Verletzung  her¬ 
vor.  —  Labonardiere  glaubt,  dafs  bei  kräftigen  Sub- 
jecten  das  Kapselligament  stark  und  kräftig  genug  sei,  die 
Fragmente  des  Schenkelhalses  genau  an  einander  zu  erhal¬ 
ten  und  die  Verkürzung  des  Gliedes  zu  verhüten,  in  wel¬ 
chem  I*  alle  eine  ruhige  Lage  allen  Extensionsmaschinen  vor¬ 
zuziehen,  sei,  ein  ^Vusspruch,  den  schon  Larrey  gcitian 
bat,  obgleich  er  die  Extension  für  alle  Fälle  verwirft- 
(Nouvelle  Biblioth.  med.  Avril.  1826.) 
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De  Salamandrae  terrestris  Vita,  Evolu- 
tione,  Formatione  Tractatus;  anct.  Ad. 
Frid.  Funk,  Med.  et  Chir.  Doct.  —  Acc.  tabb. 
aeri  inc.  tres.  —  Fol.  pp.  X  et  60.  Berolini, 
apud  Duncker  et  Humblot.  1827.  (Prostat  Pari- 
siis,  Londini.)  (4  Tlilr.  illum.  5  Thlr.  8  Gr.) 

Bas  vorliegende  Werk  ist  seinem,  freilich  nur  kleinen 
Publikum  gewifs  um  so  willkommener,  als  es  sich  seinem 
Gegenstände  nach  an  Rusconi’s  berühmtes  Werk  unmit¬ 
telbar  anschliefst,  so  wie  es  dem  inneren  Werthe  nach 
würdig  zu  sein  scheint,  jenem  an  die  Seite  gestellt  zu  wer¬ 
den;  und  wenn  wir  auch  mit  Einzelnheiten  in  ihm  nicht 
einverstanden  sein  können,  wie  sich  im  Laufe  dieser  An¬ 
zeige  ergeben  wird,  so  wünschen  wir  doch  dem  hoffnungs¬ 
vollen  Yerf.  Glück  zu  seinem  höchst  vorteilhaften  Auftre¬ 
ten  in  der  literarischen  Welt,  da  treuer  Fleifs,  ein  schar¬ 
fes  inneres  und  äufseres  Auge,  strenge  Naturbeobachtung, 
tüchtige  Sprachkenntnifs,  selbst  in  der  morgenländischen 
Literatur,  schon  in  seiner  frühen  Jugend  desselben  Eigen¬ 
thum  sind  —  Besitztümer,  zu  welchen  viele  nie,  die  mei¬ 
sten  erst  im  reifem  Alter  gelangen. 

In  der,  wie  das  ganze  Werk,  elegant  geschriebenen 
Vorrede  rechtfertigt  der  Yerf.  sein  Unternehmen  und  be¬ 
hauptet,  Argumentationen,  so  viel  es  ihm  möglich  gewesen, 
aufser  Acht  gelassen  zu  haben,  was  nach  unserer  Meinung 
nicht  der  Fall  ist,  und  worauf  wir  am  gehörigen  Orte  zu¬ 
rückkommen  werden. 

Wir  gehen  zu  dem  in  vier  Kapitel  geteilten  Werke 
selbst  über,  und  halten  es  Für  zweckm’afsig,  den  Inhalt  ei¬ 
nes  jeden  kurz  anzugeben,  und  dabei  das  uns  Auffallende 
zu  bemerken. 
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Erstes  Kapitel.  Salamandrae  terrestris  vita.  — 
Enthält,  ohne  Gelegenheit  zu  geben,  den  Verf.  selbststän¬ 
dig  zu  sehen,  eine  sehr  fleifsige  und  gelehrte  Aufzählung 
der  Schriftsteller,  welche  vom  Mittelalter  an  über  das  frag¬ 
liche  Thier  geschrieben  oder  dasselbe  abgebildet  haben,  so 
wie  die  verschiedenen  Ansichten  über  seine  Stellung  im 
Thierrciche  und  seine  Verwandtschaft  mit  dem  Wassersala¬ 
mander,  worüber  sich  der  Verf.  so  ausspricht:  His  argu- 
mentis  nostris  propositis  non  dubitamus,  quin  Salamandras 
terrestres  et  aquaticas  inter  se  conjunctas  et  associalas  con- 
sideremus.  —  Ueber  die  Geschlechtsverhältnisse  des  Thieres 
wissen  wir  wenig;  aber  aus  einem  Falle,  den  Graven¬ 
horst  anführt,  ist  es  nicht  unwahrscheinlich,  dafs  eine 
Ueberfruchtung  vorkommejn  kann. 

Zweites  Kapitel.  Salam.  terr.  anatomia  et  phy- 
siologia.  —  Enthält  aufser  dem  hier  und  da  Zerstreuten, 
welches  hier  schicklich  gesammelt  und  zu  einem  Ganzen 
vereinigt  erscheint,  sehr  viel  Eigenes,  worauf  wir  zurück¬ 
kommen  werden. 

Was  aber  der  einleitende  §.  4.,  der  sich  ausschliefslich 
mit  der  Ilcgel  sehen  Dreiheit  beschäftigt,  an  dieser  Stelle 
für  eine  Bedeutung  habe,  ist  Bef.  eben  so  unklar,  als  er 
dem  Leser  unverständlich  sein  wird,  welchem  die  Ilegel- 
sche  Terminologie  und  das  ganze  System  dieses  Philosophen 
fremd  ist.  Solche  aber  werden  die  meisten  Leser  sein, 
denn  gründliche  Kenntnifs  eines  philosophischen  Gebäu¬ 
des,  die  zum  \  erständnifs  des  Einzelnen  durchaus  nothwen- 
dig  ist,  wird  den  meisten  fremd  sein,  da  sich  gründliche 
Kenntnifs  der  Natur  mit  jener  selten  bis  jetzt  in  einem 
Kopfe  vereinigt  haben;  für  diese  Köpfe  ist  eine  solche  Deu¬ 
tung  überflüssig.  Die  Anatomie  und  Phvsiologie  befinden 
sich  außerdem  recht  wohl,  da  keine  Schulphilosophie  ihnen 
Ketten  anlegt,  und  sie  befinden  sich  namentlich  wohler, 
seitdem  eine  gewisse  Naturphilosophie  aus  ihnen  so  gut  als 
verbannt  ist.  Ob  nun  gar  eine  anatomisch -physiologis'*1® 
Monographie  Anspruch  auf  dergleichen  Stellen  mach*»*  dürfe* 
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oder  ob  sie  gar  ein  Recht  dazu  habe,  ist  eine  Frage,  deren 
Beantwortung  wir  dem  geneigten  Leser  selbst  überlassen. 
Ref.  kommt  später  (S.  15.)  auf  Aehnliches  zurück  als  Ein¬ 
leitung  zu  der  Anatomie  des  Nervensystems  und  der  Sinnes¬ 
organe,  wo  sich  noch  aufserdem  die  Frage  aufdringt:  warum 
denn  andere  Abtheilungen  dieses  Kapitels  eines  solchen 
Schmuckes  (?)  entbehren  müssen!  Auch  stimmt  die  letzt¬ 
genannte  Stelle  nicht  recht  mit  ihrer  Quelle  (Hegel’s 
Encyclopädie  der  philosophischen  Wissenschaften )  überein, 
und  mufs  sich  wohl  auf  einen  mündlichen  Vortrag  gründen. 

W  as  den  wesentlichen  Inhalt  dieses  Kapitels  betrifft,  so 
ist  es  in  zwei  Unterabtheilungen  getheilt,  wovon  die  erste 
die  sensoriellen,  und  die  zweite  die  vegetativen  Lebens¬ 
organe  in  sich  begreift,  die  wir  der  Hauptsache  nach  durch¬ 
zugehen  haben. 

I.  Das  sensorielle  Leben: 

1)  Das  Knochensystem.  —  Die  dazu  gehörigen 
Abbildungen  sind:  Tab.  I.  Fig.  4.  ein  ganzes  Skelett,  von 
der  Rückenseite  dargestellt;  Tab.  II.  Fig.  20.  die  Scapula 
mit  der  Insertion  des  Humerus,  Fig.  21.  die  Beckenknochen 
mit  dem  Femur,  Fig.  22.  ein  Rückenwirbel  in  zwei  An¬ 
sichten;  Tab.  III.  Fig.  1.  2.  3.  die  Knochen  des  Kopfes  in 
verschiedenen  Ansichten  dargestellt.  Der  Verf.  nimmt 
1  Hals-,  3  Brust-,  9  Rücken-,  2  Lenden-,  1  Heiligenbein- 
und  27  Schwanzwirbel  an,  und  tadelt  Carus  Eintheilungs- 
art  der  Rückenwirbelsäule.  Die  Wirbel  werden  näher  be¬ 
schrieben,  so  wie  sich  die  22  Kopfknochen  einer  kurzen, 
aber  charakteristischen  Beschreibung  erfreuen.  Es  folgen 
die  Extremitäten,  deren  Gestaltung  durch  die  sehr  deut¬ 
lichen  Abbildungen  und  guten  Beschreibungen  ins  Klare 
gesetzt  wird.  —  Einige  interessante  Bemerkungen  über  das 
Zahlenverhältnifs  der  Wirbel  im  Thierreiche  schliefsen  diese 
Beschreibung. 

2)  Das  Muskelsystem.  —  Die  hierher  gehörigen 
Abbildungen  finden  sich:  Tab.  I.  Fig.  3.  (9.)  T.ab.  II, 
Fig.  11.  12.  13.  17.  Einen  Auszug  erlaubt  dieser  Abschnitt 
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nicht;  das  meiste  in  ihm  ist  neu,  das  Neue  deutlich  beschrie¬ 
ben  und  zwcckmäfsig  benannt.  Das  Zungenbein,  nach 
R.  To w son  hier  abgebildct,  wird  hier  und  nicht  bei  den 
eigentlichen  Knochen  aufgeführt:  Quum  sit  magis  cartilagi- 
neum,  ejusque  musculi  inserti  imprimis  accuratam  postulent 
descriptionem ,  ob  functionem  respirationis  gravem,  locus 
hic  ossis  Imgualis  designationi  magis  consentaneus. 

3)  Das  Nervensystem.  —  Tab.  III.  Fig.  4  —  7. 
Das  Gehirn  und  Rückenmark  in  natürlicher  Gröfse,  und  das 
Gehirn  von  oben  und  unten  vergröfsert  darstellend,  so  wie 
die  zum  Plexus  braclualis  und  ischiadicus  sich  vereinigenden 
Intercostalnervcn.  Den  von  Garus  angenommenen  sympa¬ 
thischen  Nerven  konnte  Ref.  nicht  verfolgen,  und  ist  der 
Meinung,  dafs  die  so  grofsen  Intercostalnervcn  des  Sala¬ 
manders  sein  Geschäft  übernehmen,  worauf  er  unten  zu¬ 
rückzukommen  verspricht. 

4)  Die  Sinnesorgane.  —  Das  Auge.  Tab. II.  Fig.  16. 

I  —  1^*  ^  on  der  knöchernen  Augenhöhle  ist  schon  bei 

den  Kopfknochen  die  Rede  gewesen.  Die  Thränendrüse 
mit  ihrem  Apparate  fehlt.  —  Den  Tastsinn  glaubt  der  Yerf. 
nicht  an  den  Fingerspitzen,  sondern  mehr  um  den  Mund,  wo 
die  Haut  dünner  ist  und  sehr  viele  Nerven  sich  vorfinden,  su¬ 
chen  zu  müssen.  —  Das  Geruchsorgan  scheint  sehr  ausgebildet 
zu  sein;  grofse  Geruchsnerven  verbreiten  sich  in  die  gefäfs- 
reiche  Schleimhaut.  —  Die  Zunge  (Tab.  II.  Fig.  9.  a.  17.  a.) 
ist  dick  und  rund,  mit  Papillen  besetzt;  einen  Nerven  hat  der 
^  erf*  dahin  nicht  verfolgen  können.  —  Besonders  gelun¬ 
gen  ist  die  Beschreibung  und  Abbildung  des  Gehörorgans 
(lab.  II.  lig.  18.  19.).  Einen  Auszug  gestattet  die  Be¬ 
schreibung  nicht.  Es  heifst  von  ihm:  Parum  aut  nihil  de 
Ghondropterygiorum  et  Branchiostegoruni  dif- 
fert  auditu. 

II.  Das  vegetative  Leben: 

1)  Das  Gefäfssyst  em.  —  Im  Herzen  (Tab.  I. 
Fig.  3.  c.  d.  Tab.  II.  Fig.  1.  2.  3.  Tab.  III.  Fig.  7.)  bat 
<ler  ^  erf.  weder  Klappen  noch  Nerven  finden  können. 
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Seine  Organisation,  sehr  gut  beschrieben,  ist  bekannt.  Die 
einzelnen  Gefäfse,  deren  Abbildungen,  sowohl  Venen  als 
Arterien,  durch  alle  Kupfertafeln  gehen,  sind  mit  der  gröfs- 
ten  Feinheit  gezeichnet,  benannt  und  beschrieben.  Einzel¬ 
nes  hier  auszuheben,  würde  zu  weit  führen.  Eine  Figur 
von  Rusconi  (Tab.  III.  Fig.  9.)  ist  hier  abgezeichnet  und 
.genau  mit  der  des  Verf.  vom  Landsalamander  (Fig.  7.  8.) 
übereinstimmend;  doch  sind  die  letztem  in  einem  andern 
Zusammenhänge  und  von  einer  andern  Seite  gezeigt.  §.  33. 
gesteht  der  Verf.  offen,  dafs  er  das  lymphatische^  Gefäfs- 
system  seines  Thieres  gar  nicht  untersucht  habe:  « quum 
investigandi  non  satis  dexteritatis  mihi  confisus  sim.  »  Einige 
physiologische  Bemerkungen  über  die  Bildung  des  Herzens, 
die  Circulation  des  Blutes  und  deren  Ursachen,  so  wie 
über  die  Blutkügelchen  des  Thieres  (die  sich  beiläufig  zu 
denen  des  Menschen  wie  12-  :  1  verhalten),  machen  den 
Beschlufs  dieses  interessanten  Abschnittes. 

2)  Resp iratio ns-  und  S e cre tions- O rgan e.  — 
Die  Lungen.  In  mehreren  Abbildungen  und  von  verschiede¬ 
nen  Seiten  dargestellt,  so  wie  in  verschiedener  Umgebung; 
namentlich  fand  der  Verf.  die  von  mehreren  geleugnete 
kn orp lichte  Luftröhre.  Die  Leber  (Tab.  I.  Fig.  3. 
Tab.  II.  Fig.  4.  5.),  deren  Abbildungen  ganz  besonders  ge¬ 
lungen  sind ,  wobei  wir  namentlich  auf  die  zarte  Haltung 
des  Bauchfells  aufmerksam  zu  machen  nicht  verfehlen ,  ver¬ 
hält  sich  zum  ganzen  Körper  wie  1  :  15.  In  den  Nieren 
glaubt  der  Verf.  zwei  verschiedene  Substanzen  gesehen  zu 
haben,  so  wie  er  mit  Rusconi  übereinstimmt,  welcher 
annimmt,  dafs  die  Ureteren  und  Vasa  deferentia  hier  das¬ 
selbe  sind.  —  Die  sogenannte  Harnblase  des  Landsalaman¬ 
ders,  welche  in  verschiedenen  Figuren  des  Werkes  sichtbar 
wird,  dient,  wie  der  Verf.  mit  Towson  annimmt,  dazu: 
«ut  pro  humore,  per  cutem  suscepto,  cisterna  sit,  quo- 
modo  cum  vesica  urinaria  bene  sit  comparandä  etc.  »  —  Die 
Haut  (Tab.  I.  Fig.  1.  Tab.  II.  Fig.  II.  14.  15.)  Hier  ist 
besonders  von  den  früher  so  schlecht  accreditirten  Drüsen 
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des  unschuldigen  Thieres  die  Rede,  deren  Saft  nach  den 

damit  von  Funk  angestellten  Untersuchungen  ein  adstrin- 

girendes  Prinzip,  so  wie  Schleim  und  Eiweifestoff  enthält.  - — 
Es  folgt  zum  Schlufs  eine  interessante  Untersuchung  über 
die  Bedeutung  und  den  Vorgang  des  Respirationsgeschäftes 
in  den  Lungen  und  deren  Hülfsorganen ,  von  denen  wir 
nur  die  Hauptsätze  hier  kurz  angeben  wollen;  Die  Ent¬ 
wickelung  und  Tbätigkeit  der  Nieren  stehen  in  einem  um¬ 
gekehrten  Yerhältnifs  mit  dem  der  Lungen,  so  wie  dies 
mit  der  Leber  bekannt  und  allgemeiner  angenommen  ist. 
Ueber  diese  letztere  Behauptung  hat  der  Yerf.  sehr  zweck- 
mäfsige  V  ersuche  mit  drei  Salamandern  angestellt.  —  Quum 
autem  ob  systematis  nervosi  evolutionum  minorem  calor 
animalis  sit  diminutus,  et  ob  cutis,  renum,  hepatisque  fun- 
ctionem  vicariam  respiratio  minor  et  iuferior,  inde  sequitur; 
Salamandrae  calorem  esse  minorem.  —  Quod  igitur  per 
respirationem  pulmonalem  in  statu  gasiformi  non  excernitur, 
in  lluido  per  renes  et  cutem  e  corpore  eliminatur.  Mit 
besonderer  Rücksicht  auf  Towson’s  Yersuche  mit  Frö¬ 
schen.  —  ;  est  respiratio  quaedam  intestinalis  et  in  anima- 
libus  supremae  evolutionis. 

3)  Die  Assimilationsorgane.  —  Der  Darmkanal, 
in  seiner  Lage  und  isolirt,  so  wie  in  einzelnen  Abtheilun¬ 
gen  abgebildet,  bildet,  obgleich  der  Yerf.  sorgsam  danach 
suchte,  keine  Divertikel.  —  Die  Gland.  meseraic.  und  die 
Milz  hält  er  aus  mehreren  auf  bedeutende  Autoritäten  ge¬ 
stützten  Gründen  für  Drüsen,  welche  den  Cbylus  in  Blut 
verwandeln.  —  Das  Pancreas. 

4)  Das  System  der  Gesch  lech  tsth  eile. ‘ —  Die 
männlichen  Geschlechtsteile,  deren  einzelne  Abbildungen 
genau  angegeben  sind;  Iloden,  es  sind  deren  4  bis  6;  die 
V  asa  deferentia  gehen  mit  einem  knorpeligen  Ringe  in  die 
Kloake;  die  bei  denselben  liegenden  Appendices  glauduloso- 
membranaceae ;  der  sogenannte  Penis  divisus,  von  Rathke 
Afterdriiscn  genannt,  ln  Bezug  auf  die  bekannten  Corpora 
adiposa  entscheidet  sich  der  Yerf.  aus  mehreren  in  der 
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Schrift  angeführten  Gründen  dahin,  dafs  sie  zum  Pigment 
dienen.  Es  ist  hier  nicht  der  Ort,  diese  Meinung,  welche 
ursprünglich  Heusinger  gehört,  zu  prüfen.  —  Die  weib¬ 
lichen  Geschlechtstheile  sind  in  einer  ganz  besonders  schö¬ 
nen  Figur  (Tab.  III.  Fig.  10.)  abgebildet,  und  bestehen 
aus  den  Eierstöcken  und  Oviducten,  deren  Beschreibung 
§•  53.  enthält.  —  §.  54.  fafst  die  schon  so  oft  vorge¬ 

brachte  Behauptung  in  sich,  dafs  beiderlei  Geschlechtstheile 
nach  einerlei  Typus  gebildet  seien,  eine  Behauptung,  die 
schon  von  Galen  ausgesprochen,  uns  bis  jetzt  auch  um 
keinen  Schritt  weiter  geführt  hat.  —  An  einen  Coitus  in- 
tirnus,  so  schliefst  dies  höchst  wichtige  und  lehrreiche  Ka¬ 
pitel,  ist  bei  den  auf  die  angegebene  Weise  geformten  Ge- 
schlechtstheilen  nicht  zu  denken. 

Drittes  Kapitel.  Hist.  Sal.  terr.  evolutiva.  — 
Ohne  uns  auf  die  nähere  Auseinandersetzung  dieses  Kapitels 
und  der  darin  abgehandelten  Gegenstände  einzulassen,- wol¬ 
len  wir  nur  angeben,  dafs  sie  der  Verf.  selbst  nicht  durch 
sein  Werk  Tür  abgeschlossen  hält,  und  er  hat  sich  vorge¬ 
nommen  (§.  69.),  seine  Beobachtungen  über  die  Bildungs¬ 
geschichte  des  Landsalamanders  in  einer  andern  Zeit  fort¬ 
zusetzen.  Nur  im  Allgemeinen  mag  hier  stehen,  dafs  der 
gröfste  Theil  der  Tab.  III.  der  Erklärung  des  Textes  über 
diesen  Gegenstand  gewidmet  ist.  Die  Evolutionsgeschichte 
der  einzelnen  Systeme  und  Organe  ist  hier  durchgegangen, 
und  das  Ganze  giebt  ein  deutliches  Bild  seines  Gegenstan¬ 
des.  Was  die  Geschichte  des  Darmkanals  betrifft,  so  be¬ 
merken  wir  insbesondere,  dafs  der  Verf.  sich  der  Lesung 
der  besten  Werke  enthielt,  bis  er  seine  Beobachtungen 
vollendet  hatte,  die  denn  mit  denen  von  C.  F.  Wolff 
und  Meckel  übereinstimmten.  Auch  zwei  Mifsgeburten 
(nach  Meckel:  vorderes  oberes  Doppeltwerden)  fand  der 
Verf. ,  und  beschrieb  und  bildete  sie  ab  (Tab.  III.  Fig.  25.  a. 
b.  c.  d.  Fig.  26.  a.  b.  c.  d.  e.)  in  verschiedenen  Ansichten. 

Den  Beschlufs  macht  ein  Kapitel  über  die  Historia 
litteraria  des  genannten  Thieres.  Ree.  fühlt  sich  gewis- 
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serinaafsen  verlegen,  was  er  über  dieses  Kapitel  sagen  soll. 
Ein  Sachurthcil  iiberläfst  er  den  morgen-  und  abendländi¬ 
schen  Sprachforscbern,  welche  ihre  hebräischen,  chaldäi- 
schen,  griechischen,  römischen,  arabischen,  alt-  und  neu- 
deutschen,  französischen  Sprach-  und  Sachkenntnisse  hier 
auslassen  können.  Ja!  der  \  crf.  liefs  es  sich  nicht  ver- 
driefsen,  mit  grofser  Mühe  eine  Menge  Minnelieder  nach¬ 
zuschlagen  und  die  auf  sein  Thier  Bezug  habenden  Stellen 
anzugeben;  Schiller’s  Wallenstein  macht  den  Beschluß 
dieser  Stellensammlung,  in  welcher  die  Absicht  ausgespro¬ 
chen  ist,  auch  Leute,  die  nicht  vom  Fach  sind,  Mutzen  und 
Freude  über  sein  YV  erk  geniefsen  zu  lassen.  In  wieweit 
dies  nüthig  und  nützlich  war,  überläfst  Rec.  dem  Urtheil 
der  Leser. 

Eine  sehr  reichhaltige  und  genaue  Explicatio  tabula  rum, 
so  wie  ein  Index  auctorum  (beiläufig  170  Nummern  habend), 
machen  den  Beschlufs. 

Fassen  wir  nun  zuin  Scblufs  unser  Urtheil  über  das 
ganze  Werk  zusammen ,  so  ist  es  dem  formellen  und  ma¬ 
teriellen  Theile  nach  als  eine  besonders  gelungene  anato¬ 
misch-physiologische  Monographie  zu  betrachten,  und  der 
Yerf.  wird  sein  Lob  in  der  allgemein  günstigen  Aufnahme, 
die  seinem  YV  erke  gewifs  nicht  versagt  werden  wird,  am 
würdigsten  finden.  J)ic  durchgehends  überaus  reichhaltige 
Litteratur  ist  hier  durchaus  nicht,  wie  leider  jetzt  so 
oft*  ein  leerer  Prunk:,  und  nur  hier  und  da  sprudelt  die 
auffallend  grofse  Belesenheit  des  Yerf.  über.  Die  Sprache 
ist  fliefsend  und  natürlich;  die  Kupfer  verdienen  als  Muster 
aufgestellt  zu  werden;  Druck  und  Papier  sind  sehr  gut; 
Diuckfehler  selten  —  weitere  Empfehlungen  sind  überilüssig, 
da  sie  das  »Werk  selbst  giebt. 
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Euthanasie. 


Von 

Dr.  K.  F.  Ht  Marx, 


Professor  der  Heilkunde  an  der  Universität  Güttingen, 


Zwischen  Geborenwerden  und  Sterben  bewegt  sieb  der 
Pendel  des  Lebens.  \on  der  Stunde  der  Geburt  an  wen-* 
det  sich  der  Zeiger  des  Daseins  nach  der  Todesstunde. 
Früher  oder  später  mufs  alles  Geschaffene  zu  seinem  Ur¬ 
sprünge  zurück;  früher  oder  später  endet  jeder  Anfang. 
Auch  der  Mensch  ist  von  diesem  Gesetze  des  Kommens 
und  Scheidens  nicht  ausgeschlossen.  «Täglich  wird  uns,” 
sagt  Seneca  (Ep.  ad  Lucil.  XXIV.),  «ein  Theil  des  Le¬ 
bens  genommen,  und  selbst  dann,  wenn  wir  zunehmen, 
nimmt  das  Leben  ab. »  Das  Bedürfnifs  der  Erquickung  und 
der  Erholung  ist  der  Beweis  unserer  zeitlichen  Erscheinung; 
die  Nothwendigkeit  der  Buhe  und  des  Schlafes  ist  die  Stimme 
zum  Grabe.  Dafs  rücksichtslos  ailf  das  Alter  der  Sarg  das 
letzte  Ruhebette  sei,  das  zeigt  der  Todtgeborne,  der  vor 
dem  Erwachen  entschlafen,  der  Jüngling,  dessen  schöne, 
warmpulsirende  Gestalt  zur  kalten  Leiche  sich  gewandelt, 
und  der  Greis,  dem  die  müden  Organe  den  Dienst  ver¬ 
sagten. 

VII.  Bd.  ’  2.  $t.  9 


•  v 


i 


130 


1.  Euthanasie. 


I)ic  Frage  nach  der  wahrhaften  Ursache  des  Todes 
verhallt  antwortlos.  «Es  könne,»»  bemerkt  Stahl  (Thcoria 
mcd.  T.  II.  Pathologia  p.  20.),  «kein  Grund  angegeben 
werden,  warum  der  Mensch  eines  natürlichen  Todes  sterbe.’* 
Die  Antwort  nämlich,  dafs  keine  Form  ewig  dauere,  dafs 
jede  Geburl  der  Zeit  auch  dem  Gesetze  der  Zeit  unterliege, 
und  dafs  jeder  Tod  der  Anfang  eines  neuen  Lebens  sei, 
enthalt  nur  in  andern  Sätzen  jenes  ungelöste  Jläthsel  wie¬ 
der  in  sich.  Viele,  die  nicht  begreifen  konnten,  dafs  Tod 
die  Losung  des  Lebens  sei,  mühten  sich  ab  in  mannigfacher 
Forschung  ein  Mittel  zu  finden,  wie  man  dem  "Wechsel 
der  Zeit  zu  trotzen,  und  gegen  Vernichtung  sich  zu  sichern 
vermöge.  Tausende  suchten  nach  einer  Substanz,  die  fest 
wäre  und  unwandelbar,  und  die  Kraft  besälse  das  W  ech- 
selspiel  zwischen  Aufnahme  und  Ausscheidung  sowohl  der 
Stoffe  als  der  Kräfte  harmonisch  bis  ins  Unendliche  zu  er¬ 
halten.  Allein  trotz  aller  ihrer  Bemühungen  ist  der  Trank 
der  Medea,  die  Universalmedicin,  oder  der  Stein  der  "Wei¬ 
sen  nicht  gefunden.  Kinderträumc  können  der  Natur  nicht 
gebieten;  das  Unmögliche  wird  durch  thürichte  Wünsche 
nicht  möglich.  Der  Mensch  mufs  sterben.  So  lautet  der 
Spruch  der  Natur. 

Auf  verschiedene  Weise  kann  diese  letzte  Katastrophe 
herbeigerührt  werden.  Entweder  erlischt  allmählig  die  Lc- 
bensflamme  durch  den  gänzlichen  Mangel  der  erhaltenden 
Kräfte,  durch  den  Stillstand  aller  Funktionen,  und  durch 
die  Unfähigkeit  Reize  der  Aufsenwelt  aufzunehmen  und 
selbstständig  auf  sie  zurückzuwirken ,  welchen  Zustand  man 
den  natürlichen  Tod  oder  den  vor  Alter  nennt. 
Oder  der  Körper  wird  durch  Störungen  seiner  Kräfte,  sei¬ 
ner  festen  und  flüssigen  Theilc  entweder  örtlich  oder  allge¬ 
mein  so  geschwächt  und  erschöpft,  dafs  das  erhaltende  Prin¬ 
zip  dem  fremden  verzehrenden  Einflüsse  nicht  länger  die 
Wagscbale  halten  kann,  und  die  organische  und  dynamische 
Zusammenstimmung  und  Wechselwirkung  der  verschiede¬ 
nen  Organe  und  Systeme  völlig  aufgehoben  wird ,  welchen 
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vollendeten  Kampf  man  Tod  durch  Krankheit  heifst, 
der  entweder  langsam  oder  schnell,  je  nach  der  Natur  der 
Krankheit  und  des  Individuums,  verlauft.  Oder  endlich  es 
geschieht  von  aufsen  ein  dem  Organismus  so  völlig  feind¬ 
licher  Eingriff,  dafs  die  zum  Fortbestehen  unentbehrlichen 
Organe  in  ihrer  Thätigkeit  plötzlich  unterdrückt  oder  selbst 
absichtlich  zerstört  werden;  eine  Vernichtung,  die  man 
durch  den  Ausdruck:  gewaltsamer  Tod,  bezeichnet. 
Das  sind  die  verschiedenen  Ausgänge  aus  dem  Leben,  die 
drei  Thore  nach  der  ungewissen  Ferne,  die  drei  Weisen 
des  Todtenliedes  der  Menschheit. 

Uebrigens  ist  der  Sprung  vom  Sein  zum  Nichtsein,  so 
unbegreiflich  schnell  dieser  Uebergang  auch  erscheint,  kein 
Werk  des  Augenblicks,  kein  unerwarteter  momentaner  Akt, 
sondern  das  selbstbewufste  wirksame  Leben  fällt,  in  stufen¬ 
weiser  Metamorphose,  zuerst  in  einen  halb  bewufstlosen 
gebundenen  Zustand,  wo  nur  noch  einzelne  Systeme  und 
Organe  fiir  die  alte  Gewohnheit  des  Daseins  empfänglich 
sind,  und  dann  erst  in  den  völligen  Verlust  aller  orga¬ 
nischen  Thätigkeiten ,  in  das  gemeinschaftliche  Erlöschen 
sämmtlicher  Lebensreize,  oder  in  den  vollkommenen  Tod. 
Der  Mensch  stirbt  stückweise.  Zuerst  vergehen  die  Sinne; 
es  stellt  sich  ein  Irrereden  oder  ein  schlafsüchtiger  Zustand 
ein;  die  Blutbewegung  und  Wärmeerzeugung  nimmt  ab, 
die  wiükührlichen  und  unwillkührlichen  Muskeln  hören  in 
ihrer  Thätigkeit  auf,  und  endlich  stehen  das  Athmen,  die 
Circulation  und  die  wurmförmigen  Bewegungen  des  Darm¬ 
kanals  still.  Und  wie  im  Greise  der  Geschmack  derjenige 
Sinn  ist,  welcher  ihn  gleichsam  noch  mit  den  letzten  Fäden 
an  die  Güter  der  Erde  knüpft,  so  ist  es  bei  dem  Sterben¬ 
den  das  Gehör,  das  ihn  am  längsten  mit  der  äufseren  Welt 
zusammenhält.  Von  dem  wunderbaren  Spiele  des  mensch¬ 
lichen  Lebens  verklingen  die  Töne  am  spätesten. 

Wenn  es  so  unabwendbar  beschlossen  ist,  dafs  der 
Mensch,  wie  jedes  andere  erschaffene  Gebilde,  untergehe, 
so  fragt  es  sich,  was  er  thun  kann,  um  den  letzten  Aus- 
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gang,  wenn  dieser  nicht  durch  einen  Schlag,  sondern  all- 
mählig  heranrückt,  so  erträglich  und  so  leicht  als  möglich 
zu  machen.  Da  er  in  so  vielem  Meister  ist  und  so  unzäh¬ 
lige  Künste  erfunden  hat,  so  wird  er  ja  wohl  auch  eine 
Kunst  zu  sterben  besitzen,  und  auch  hierin  eine  Meister¬ 
schaft  vor  allen  übrigen  (Geschöpfen  behaupten.  Der  Phi¬ 
losoph  und  der  Geistliche  wissen  für  die  Stunde,  wo  der 
Wille  nichts  mehr  vermag,  wo  es  im  Gebte  dunkelt,  und 
wo  die  Frage  über  die  persönliche  Fortdauer  keinesweges 
gelöst  wird ,  vielen  aufrichtenden  Trost;  —  um  wie  viel 
mehr  mufs  der  Arzt,  der  beständige  Zuschauer  des  schmerz¬ 
vollen  Zustandes,  in  der  höchsten  Zeit  der  iNoth,  wo  seine 
eigene  Hoffnung  gesunken  ist,  und  wo  dennoch  der  Lei¬ 
dende  von  seiner  Kunst  um  Hülfe  lieht,  eine  beruhigende 
und  besänftigende  Methode  besitzen. 

Das  ist  denn  die  Euthanasie  oder  diejenige  Kunst, 
welche  alle  drängenden  Symptome  der  Krankheit  unter¬ 
drückt,  jeden  schmerzlichen  Zufall  mäfsigt  und  die  Todes¬ 
stunde,  die  nicht  abgewehrt  werden  kann,  so  leicht  als 
möglich  vorbereitet. 

Auf  diesen  höchstwichtigen  Pflichttheil  des  Arztes,  als 
auf  ein  unentbehrliches  Bedürfnis  der  Medicin,  machte 
schon  Baco  von  Verulam  (De  augmentis  scientiarum 
b.  IV.  c.  2.)  mit  fol  genden  Worten  aufmerksam:  «Ich 
halte  es  durchaus  mit  für  die  Pflicht  des  Arztes,  dafs  er 
nicht  nur  die  Gesundheit  wiederherstelle,  sondern  auch, 
dafs  er  die  Schmerzen  und  Leiden  der  Krankheiten  mildere. 
Und  d  ies  nicht  nur  dann,  wenn  die  Erleichterung  des 
Schmerzes,  als  eines  gefahrvollen  Symptoms,  zur  Wieder¬ 
herstellung  etwas  beiträgt;  sondern  auch  wenn  alle  Hoff¬ 
nung  zur  Wiedergenesung  darniederliegt,  und  nur  ein  sanf¬ 
ter  und  leichter  Ausgang  aus  dem  Leben  verschafft  werden 
kann.  Denn  es  ist  wahrlich  kein  kleiner  Theil  der  Glück¬ 
seligkeit,  wo  man  nicht  zu  sterben  scheint,  sondern  viel¬ 
mehr  von  einem  siifsen  und  tiefen  Schlummer  umfafst  wird. 
Diesen  I  heil  der  Heilkunde  nenne  ich  die  Untersuchung 
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über  die  Uufsere  Euthanasie  (zum  Unterschied  derjenigen, 
welche  die  Vorbereitung  der  Seele  zur  Aufgabe  hat),  und 
setze  sie  unter  die  unausgefiillten  Lücken  der  Mcdicin. » 

Dieser  fromme  Wunsch,  den  vor  zwei  Jahrhunderten 
einer  der  grüfsten  Sterblichen  aussprach,  scheint  keineswe- 
ges  beachtet  und  erfüllt  worden  zu  sein.  Der  gewöhnliche 
Practicus  wird  in  seinem  Thun  lahm,  sobald  seine  Recepte 
die  erwarteten  Wirkungen  nicht  mehr  leisten;  und  seihst 
der  bessere  Arzt,  der  die  Krankheit  wie  eine  Kunstaufgabe 
betrachtet,  die  er  als  Meister  zu  lösen  hat,  verwendet  in 
der  Regel  auf  den  letzten  Act  keinesweges  mehr  die  Sorg¬ 
falt,  mit  der  er  die  früheren  behandelte.  Er  wähnt  genug 
gethan  zu  haben,  wenn  er  zur  Niederkämpfung  der  Krank¬ 
heit  alle  Heilversuche  anwandte,  da  ja  nur  jene,  und  nicht 
der  Mensch  sein  Object  sei.  Wenige  nur,  denen  der  Him¬ 
mel  ein  tiefer  fühlendes  Herz  verliehen,  verdoppeln  mit  der 
steigenden  Gefahr  ihre  Mühe  und  ihr  Nachdenken,  und 
bieten  in  dem  Grade,  in  welchem  die  Aussicht  auf  Besse¬ 
rung  schwindet,  alle  Mittel  der  Kunst  und  alle  Anstren¬ 
gungen  einer  theilnehmenden  Sorge  auf,  um  die  letzten 
Auftritte  des  Lehens  sowohl  dem  Sterbenden  als  den  Zurück- 
bleibenden  möglichst  zu  erleichtern. 

Diese  heilige  Dienstleistung  des  Arztes  giebt  sich  nun 
dadurch  kund,  dafs  er  erstens  auf  jede  Weise  den  Zu¬ 
stand  des  rettungslosen  Kranken  durch  Uufsere  sorgfältige 
Bedienung  und  durch  angemessene  ärztliche  Behandlung  zu 
mildern  suche;  zweitens,  dafs  er  alles  vermeide,  wodurch 
nur  irgend  das  Leiden  gesteigert  oder  Schmerzen  erregt 
werden  könnten;  drittens,  dafs  er  das  Gemüth  und  den 
Geist  des  Kranken  durch  Trost  und  Zuspruch  aufrichte  nnd 
kräftig  erhalte.  Endlich  viertens,  dafs  er  beständig  Rück¬ 
sicht  nehme  auf  Zeit,  Krankheitsart,  Temperament  lind 
Alter. 

Es  kann  der  Zweck  dieser  kleinen  Abhandlung  nicht 
sein,  diese  Rücksichten  genau  in  das  Einzelne  zu  verfolgen 
und  für  jeden  Fall  die  besonders  nöthigen  Vorsichtsmaafs- 
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regeln  und  Anleitungen  zum  zweckmäßigsten  Verfahren  zu 
geben;  denn  das  würde  eine  sehr  grofse  und  vielleicht  un¬ 
dankbare  Arbeit  sein.  Nur  das  allgemein  Wichtige  und  die 
llauptgesichtspunkle  dieser  Lehre  mögen  hier  in  gedrängter 
Kürze  eine  freundliche  Stelle  finden. 

I>ei  /eiten  lasse  inan  es  sich  angelegen  sein  gute,  wo 
möglich  gelernte,  Krankenwärter  oder  W  arterinnen  zu  be¬ 
kommen,  die  mit  innerer  T  heil  nähme  eine  pünktliche  Befol- 
gung  der  gegebenen  Vorschriften  verbinden;  die  von  den  ge¬ 
wöhnlichen  N  olksvorurtheilcn  frei  sind,  nicht  zu  viel  spre¬ 
chen,  auf  grofse  Reinlichkeit  halten,  äufserst  nüchtern  und 
wachsam  bleiben.  Ein  Muster  der  Krankenbedienung  geben 
die  barmherzigen  Brüder  und  Schwestern  in  den  katholi¬ 
schen  Ländern.  Der  aufgeklärte  Kaiser  Joseph  liefs,  als  er 
in  seinem  Reiche  die  Klöster  am'hob,  diesen  Orden  beste¬ 
hen.  Bedauern  mufs  man,  dafs  das  \orbild  des  Professor 
Mai  in  Heidelberg,  der  öffentliche  ^  orlesungen  über  Kran¬ 
kenpflege  für  Frauen  und  Mädchen  hielt,  und  wozu  die 
edle  Markgräfin  Amalie  von  Raden  Preise  ausgesetzt  hatte, 
keine  Nacheiferung  gefunden,  ja  dafs  dieses  Institut  selbst, 
mit  dem  Tode  des  Stifters,  ein  Ende  erreicht  hat. 

In  jeder  Stadt  sollte  eiu  erfahrener  Arzt  unentgeltli¬ 
chen  Unterricht  über  die  Krankenbesorgung  und  Kranken¬ 
diät  halten.  Dann  müfste  freilich  auch  dafür  gesorgt  wer¬ 
den,  dafs  verdiente  Wärter  und  Wärterinnen  in  ihrem 
hohen  Alter,  oder  wenn  sie  sonst  durch  ihren  Dienst 
schwach  und  krank  wurden,  einer  guten  Pflege  theilhaftig 
würden,  und  etwa  eine  Pfründnerstelle  erhielten. 

Die  Eigenschaften,  welche  von  den  Krankenwärtern 
gefordert  wurden,  müssen  bei  allen  denen  sich  finden, 
welche  viel  um  das  Bette  von  gefährlich  Kranken  sich  auf¬ 
halten,  also  bei  deren  Freunden,  "N  erwandten  und  Bekann¬ 
ten.  Eine  grofse  Ruhe  und  Stille  mufs  beobachtet,  und  die 
Mittheilung  von  Neuigkeiten,  wenn  diese  Gefahr,  Unglück 
oder  Tod  betreffen,  vermieden  werden.  Man  beschränke 
die  allzugrofse  Geschäftigkeit  der  Umstehenden ,  indem  diese 
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nur  Unordnung  und  Angst  erzeugt;  man  gestatte  nicht  die 
vielen  unnüthigen  Besuche;  selbst  der  Arzt  wiederhole  sei¬ 
nen  Besuch  nicht  zu  häufig,  damit  bei  der  Umgebung  des 
Kranken  keine  Unruhe  und  für  dielen  selbst  keine  Angst 
dadurch  erregt  w  erde.  Man  begegne  dem  Kranken  mit  der 
gröfsten  Achtung,  Zuneigung  und  Ehrerbietung,  und  biete 
alles  auf,  dafs  er  die  Zuversicht  behalte :  es  sei  auf  das 
zweckrnäfsigste  und  beste  für  ihn  gesorgt. 

Da  nichts  wünschenswerther  in  einem  eingeschlossenen 
Baume  sein  kann,  als  eine  reine  und  frische  Luft,  so  sei 
man  stets  auf  deren  Erneuerung  und  Reinigung  bedacht. 
Kann  es  irgend  auf  eine  vorsichtige  Weise  geschehen,  je 
nach  dem  Charakter  der  Krankheit  und  nach  der  Lage  des 
Zimmers,  nach  der  Stellung  des  Bettes  gegen  die  Thüre 
und  Fenster  u.  s.  w. ,  so  lasse  man  öfters  die  äufsere  Luft 
einstrümen;  kann  und  darf  dieses  aber  nicht  geschehen,  so 
verbessere  man  sie  durch  die  angemessensten  Räuchermittel. 
Allein  diese  dürfen  nur  nach  der  Wahl  des  Arztes  ange¬ 
wandt  werden.  Alles,  was  die  Luft  verderben  kann,  mufs 
aus  der  Krankenstube  entfernt,  und  die  höchste  Reinlichkeit 
sowohl  im  Bette  selbst  als  in  dessen  nächster  Nähe  erhal¬ 
ten  werden,  ohne  dafs  man  jedoch  den  Kranken  dadurch 
beunruhige.  W  ie  wichtig  ist  diese  Vorsicht  bei  dem  un- 
willkührlichen  Abgänge  der  Excremente,  bei  starken  krank¬ 
haften  Ausflüssen,  bei  häufiger  Eiterung!  Diesem  End¬ 
zwecke  entsprechen  zum  Theil  solche  Betten ,  wo  die  Un¬ 
terlage  aus  lauter  kleinen  Polstern  besteht,  und  die  mau 
ohne  Beschwerde  theilweise  herausnehmen  und  andere  dafür 
bineinschieben  kann. 

Von  der  gröfsten  Wichtigkeit  ist  eine  ungezwungene, 
becpieme  Lage,  besonders  wo  einzelne  Theile  sehr  geschwol¬ 
len  oder  schmerzhaft  sind,  wie  z.  B.  bei  Wassersucht,  na¬ 
mentlich  bei  der  Brustwassersucht,  nach  bedeutenden  Ope¬ 
rationen,  oder  bei  sehr  in  die  Tiefe  greifendem  Durchlic- 
gen.  Unter  den  vielfach  vorgeschlagenen  Krankenbetten 
(so  z.  B.  noch  vor  wenigen  Jahren  in  England  ein  Bed  for 
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helplcfs  patients:  im  Ediob.  med.  et  sarg.  Journ.  Vo!.  XVI. 
1820.  p.  296.)  verdient  eines  Aufmerksamkeit,  das  in  dem 
Miiitärhospital  in  Karlsruhe  fiir  Brustwassersüchtige  ge- 
b raucht  wird.  Dieses  kann  nämlich  hinten  und  vorn  auf- 
und  niedergewunden  werden;  zugleich  ist  ein  Tischblatt  an 
der  Seite  angebracht,  welches  vorn  hinaufgeschlagen  wer¬ 
den  kann. 

Durch  sehr  grosse  Reinlichkeit,  so  wie  dadurch,  dafs 
man  alle  Kalten  im  Bette  zu  verhüten  sucht,  was  durch 
eine  feine  hirschlederne  Unterdecke  leichter  möglich  wird, 
kann  man  das  Durchliegen  verhüten.  An  die  Möglichkeit 
der  Entstehung  dieses  I  ebels  mufs  man  bei  irgend  andauern¬ 
dem  Krankenlager  denken,  und  deshalb  bei  unempfindlichen 
oder  gelähmten  Kranken,  so  wie  auch  bei  sehr  schweigsa¬ 
men,  durch  den  Augenschein  sich  öfters  überzeugen. 

A us  gleichem  Grunde  mufs  man  auch,  wenn  es  nicht 
gefordert  wird,  von  Zeit  zu  Zeit  den  trockenen  Mund  und 
Gaumen  des  Kranken  befeuchten. 

Da  der  Arzt,  dem  Kranken  gegenüber,  und  zur  Beru- 
higung  seiner  Umgebung,  immer  handeln  mufs,  wie  ihm 
gleich  eben  so  ;viel  die  wartende  Methode  leistet,  so  kann 
er  blofs  von  der  Palliativeur  Gebrauch  machen.  Von  der 
Zeit  an,  wo  er  au  die  Entfernung  der  Krankheitsursache, 
an  eine  Umstimmung  der  völlig  abnorm  sich  verhaltenden 
organischen  1  hätigkeiten  zur  Gesundheit,  ja  nicht  einmal 
an  die  Erhaltung  der  Lebenskräfte  mehr  denken  kann,  da 
beschränkt  sich  sein  Thun  blofs  auf  die  Anzeige  nach  den 
hervorstechenden  und  dringendsten  Symptomen.  Es  ist 
nicht  mehr  möglich,  dafs  er  bei  dem  Zerfallen  des  ganzen 
afficirten  Organismus  dessen  Wiederherstellung  im  Auge 
habe,  er  kann  nur  theilweise  die  beängstigendsten  Zufälle, 
als:  die  zu  grofse  Unruhe,  das  zu  lange  anhaltende  Wachen, 
die  Schmerzen,  Krämpfe  und  Zuckungen,  so  wie  die  un¬ 
mäßigen,  schmelzenden  Ab-  und  Aussonderungen  berück¬ 
sichtigen,  und  diese,  so  viel  als  möglich,  nicderbaltcn  und 
besänftigen. 
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Der  Heilapparat,  welcher  ihm  zu  Gebote  steht  diesen 
Anzeigen  zu  entsprechen,  besteht  theils  darin,  dafs  er  alle 
unangenehmen  und  Schmerzen  erregenden  Mittel,  wie  z.  1). 
Blasenpflaster,  Brennmittei  u.  s.  w.  anzuwenden  vermeidet, 
und  die  schlimme  Zufalle  erregenden  ursächlichen  Momente 
abhält;  theils  darin,  dafs  er  blofs  lindernde,  besänftigende, 
mildernde,  schmerz-  und  krampfstillende  Arzneisubstanzen 
wählt.  Das  Abhalten  der  äufseren  erregenden  Krankheits¬ 
ursachen  ist  unter  andern  besonders  bei  der  Wasserscheu 
wichtig.  Es  besteht  in  der  Vermeidung  jedes  Luftzuges, 
glänzender,  besonders  flüchtiger  Dinge,  und  des  Besuches 
unberufener  Zuschauer;  aufserdem  in  Ruhe  und  in  so  viel 
Freiheit  des  Körpers,  als  mit  Sicherung  des  eigenen  und 
des  anderer  Menschen  vor  Unglück  nur  irgend  verein¬ 
bar  ist.  Kein  fühlender  Arzt  wird  die  grausame  Sitte,  » 
einen  solchen  Kranken  im  Bette  zu  ersticken,  oder  durch 
einen  starken  Blutverlust  unbemerkt  zu  tödten,  für  etwas 
anderes,  als  für  einen  schändlichen  Mord  erklären. 

Die  Mittel  des  Arztes,  um  die  schmerzlichen  und 
beängstigenden  Gefühle  des  hinsterbenden  Organismus  zu 
mäfsigen,  sind  entweder  äufserliche,  als:  Ueberschläge,  Ein¬ 
spritzungen,  Klystiere  u.  s.  w. ,  oder  innerliche.  Letztere 
werden  natürlich  in  derjenigen  Form  gegeben,  in  der  sie 
am  leichtesten  genommen  und  vertragen  werden  können, 
also  in  flüssiger:  als  Säftchen,  Syrup ,  Elixir,  Mixtur,  Tin- 
ctur.  Ihre  VVahl  und  Zusammensetzung  hängt  von  der 
Natur  und  von  dem  Charakter  der  Krankheit  und  des  Indi¬ 
viduums  ab.  Bestände  ein  beängstigendes  Symptom  in  einer 
zu  grolsen  Reizung  des  Blutgefäfssystems,  was  jedoch  nicht 
leicht  bei  dem  völligen  Sinken  aller  Lebenskräfte  vorkommt, 
so  miifste  man  ein  entzündungswddriges  Mittel  wählen.  Häu¬ 
figer  gilt  es  eine  krankhafte  Spannung  zu  entfernen  oder 
zu  mindern,  Fasern  zu  erweichen  oder  zu  erschlaffen,  Reize 
einzuhüllen,  die  Trockenheit  der  Theile  zu  mildern,  sie 
geschmeidig  und  schlüpfrig  zu  machen;  und  diesem  ent¬ 
sprechen  die  erweichenden  Mittel.  Am  häufigsten  aber 
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handelt  es  sich  um  eine  llerabstimmung  und  Besänftigung 
der  unmäßig  oder  äufserst  unregelmäfsig  gereizten  Sensibi¬ 
lität,  und  vorzüglich  der  Thätigkeit  des  Gehirns;  und  da 
helfen  am  besten  die  betäubenden  Substanzen.  Diese,  bei 
vorsichtiger  und  zweckmäßiger  Anwendung  für  das  Men¬ 
schengeschlecht  buchst  wchltbätigen  Arzneimittel  sind  die 
wichtigsten  für  die  Euthanasie.  Sie  schwächen  nämlich 
und  unterdrücken  die  Lebensäufserungen  des  Nervensystems 
in  irgend  einer  Sphäre  oder  Richtung;  sie  benehmen  auf 
eine  Zeitlang  die  Schmerzen  und  Leiden  des  Körpers;  sie 
bewirken  einen  scblafähnlichen  Zustand;  sie  versetzen  so  die 
Seele  in  ein  ruhiges  Verhallen  und  wiegen  die  zerstreuten 
oder  zu  sehr  aufgereizten  Sinne  in  einen  Schlummer  der 
Vergessenheit  und  in  eine  Abspannung.  Bei  ihrer  Anwen¬ 
dung  mufs  man  nur  stets  ihre  Nebenwirkungen  im  Auge 
haben;  bedenken,  dafs  jedes  einzelne  in  seinen  Wirkungen 
verschieden  und  nicht  leicht  eines  dem  andern  gleich  ist; 
dafs  jedes  einen  verschiedenen  Grad  der  Stärke  und  Kraft 
besitze,  und  in  grofsen  Dosen  Stumpfsinn  und  Vergiftung 
bedinge.  Ferner  mufs  man  wissen,  auf  welche  W  eise  sie 
ihren  Einflufs  äufsern;  entweder  direkt,  indem  sie  geradezu 
das  Nervensystem  und  Gehirn  zu  lähmen  scheinen,  wie  die 
Blausäurehaltigen  Mittel,  das  Kirschlorbeerwasser  und  das 
der  bittern  Mandeln;  oder  indirekt,  indem  sie,  in  kleinen 
Gaben  gereicht,  das  Gefäfssystem  reizen  und  durch  diesen 
Reiz  gleichsam  das  Nervensystem  und  Gehirn  überwältigen, 
wie  Opium  und  Bilsenkraut.  Oder  gleichfalls  reizend,  zu¬ 
gleich  mit  Hinwirkung'auf  die  Schleimmembranen,  auflösend 
und  beruhigend,  wie  z.  B.  der  gefleckte  Schierling  und  die 
Tollkirsche.  Nach  Umständen  kann  man  die  einzelnen  Mit¬ 
tel  unter  sich  oder  mit  andern  verbinden ,  auch  verwandte 
aus  der  gleichen  Klasse  wählen.  Bestimmt  specifische  Kräfte 
kann  man  den  einzelnen  nicht  gerade  zuschreiben,  aber 
doch  pafst,  nach  den  vorhandenen  Erfahrungen,  das  eine 
mehr  für  dieses,  das  andere  mehr  Für  jenes  Organ  und 
Leiden.  So  wendet  man  die  Blutsäurehaltigen  Mittel  und 
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das  Opiu...  gern  bei  krebshaften  Geschwüren  der  Gebär¬ 
mutter  und  der  Brüste  an;  bei  Scirrhositäten  und  Verhär¬ 
tungen  in  wichtigen  Organen  die  Tollkirsche.  Das  Opium, 
und  besonders  das  aus  ihm  gewonnene  Alcaloid,  das  Mor¬ 
phium,  giebt  man  in  der  Brechruhr,  Bleicolik,  Nerven- 
schwindsucht,  im  Starrkrampf,  und  ganz  vorzüglich  in  der 
Lungenschwindsucht,  gegen  den  Tag  und  Nacht  fortwäh¬ 
rend  quälenden  Husten  und  gegen  die  zugleich  andauern¬ 
den  schmelzenden  Durchfälle.  So  wie  das  Opium  in  dem 
Brechdurchfall,  als  die  wirksamste  Arznei,  ei -x  heiliger  An¬ 
ker,  so  wurde  es  wegen  seiner  beruhigenden  Eigenschaft 
in  der  Schwindsucht,  Trost  der  Lungenschwindsüchtigen 
genannt.  Der  Todeskampf  dieser  Unglücklichen  wird  durch 
dieses  Mittel  ganz  vorzüglich  erleichtert.  Und  wer  kennt 
nicht  den  ergreifenden  Anblick,  wo  das  Vermögen  zu 
schlucken  fast  gänzlich  aufgehört  hat,  wo  der  Auswurf 
stockt,  und  das  unaufhörliche  kochende  Röcheln  auf  der 
Brust  oft  48  Stunden  noch  anhält,  ohne  dafs  der  Sterbende 
noch  ein  Zeichen  der  Empfindung  und  des  Bewufstseins  von 
sich  giebt?  Das  Opium  allein  endet  das  Leben  ohne  die 
steigende  Qual.  Das  Lactucarium,  der  eingedickte  Milch¬ 
saft  von  dem  gewöhnlichen  Gartenlattich,  erzeugt  einen 
ruhigen  Schlaf,  ohne  Congestionen  zum  Kopfe  zu  bewir¬ 
ken.  Bilsenkraut  kann  schicklich  für  das  Opium  gewählt 
werden,  zumal  wo  dieses  durch  Reizung  bei  vorhandener 
entzündlicher  Anlage  oder  durch  Unterdrückung  der  Darm¬ 
ausleerung  schadet.  Dann  bekommt  es  sehr  gut  bei  einem 
krampfhaften  Zustande  der  Lungen,  bei  Blutspeien,  so  wie 
bei  einem  Leiden  des  Kehlkopfs  und  der  Luftröhrenäste;' 
daher  bei  der  Luftröhren-  und  Halsschwindsucht.  Bei  Kno¬ 
chenleiden,  bei  der  weifsen  .Gelenkgeschwulst  und  beim 
Gesichtsschmerz  wirkt  der  gefleckte  Schierling  öfters  sehr 
woldthätig. 

Die  zweite  Hauptrücksicht,  welche  der  für  die  Eutha¬ 
nasie  sorgende  Arzt  zu  nehmen  hat,  besteht  darin,  dafs  der 
dem  Tode  Geweihte  nicht  mehr  Schmerzen,  als  der  lei- 
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dende  Zustand  durch  sich  seihst  unumgänglich  bedingt,  er¬ 
dulde.  Ekelhafte  Arzneien,  oder  nur  solche,  welche  nach 
der  Idiosyncrasie  des  Kranken  diesem  zuwider  sind,  gehe 
man  nicht  mehr;  eben  so  wenig  scharfe  oder  bittere.  Von 
äufseren  Hautreizen  und  von  den  irgend  nur  quälenden 
Iliilfsleistungen  mache  man  so  wenig  als  möglich  Gebrauch. 

Ob  unter  gewissen  Umständen,  bei  tief  gesunkenem 
Kräftezustande,  ein  neuer  schmerzerregendcr  Eingriff  in  die 
Organisation,  eine  Operation  unternommen  werden  dürfe 
oder  nicht,  das  ist  eine  Frage,  die  allein  der  Arzt,  nach 
vorgängiger  Rücksprache  mit  dem  Wundarzte,  zu  entschei¬ 
den  hat.  Es  ist  keinem  Zweifel  unterworfen,  dafs  man 
häufig  nur  durch  die  chirurgische  Operation,  selbst  bei  an¬ 
dauernd  hektischem  Fieber  und  bei  dem  tiefsten  Stande  der 
Kräfte,  geholfen  hat  und  helfen  kann;  wie  denn  die  täg¬ 
liche  Erfahrung  ergiebt,  dafs  bei  vielen  das  Eeben  nur  durch 
einen  unternommenen  Rauchstich,  durch  den  Stein-  und 
Rruchschnitt ,  durch  eine  Amputation  und  Trepanation  er¬ 
halten  und  verlängert  wird.  Allein  von  der  andern  Seite 
haben  viele  mit  der  frommsten  Erfrebunjr  dem  Messer  des 

D  O 

Operateurs  sich  hingegeben,  und  sind  unter  den  fürchter¬ 
lichsten  Schmerzen  entweder  unter  seinen  Händen  oder 
wenige  läge  darauf  gestorben.  Den  Ausspruch:  «ein  un¬ 
gewisses  Mittel  ist  besser,  als  keines,”  mag  man  leichter 
ertheilen,  als  aushalten.  Für  den  Fühlenden  Menschen  ist 
es  herzzerreifsend,  die  schmerzlichsten  Operationen  selbst 
in  den  fällen  noch  anwrenden  zu  sehen,  wo  man  den 
nahenden  I  od  schon  in  allen  Lebenszeichen  und  Zügen 
erkennt.  Möge  doch  der  Wundarzt,  der  in  Wahrheit  nur 
zum.  Heile  der  Menschheit  und  der  Wissenschaft,  mit  hoher 
Selbstüberwindung,  gefährliche  'S  ersuche  nicht  scheut,  fol¬ 
gende  Worte  des  herrlichen  Eichat  beherzigen  (Essai  sur 
Desault,  et  sur  les  progres  que  lui  doit  la  Chirurgie. 
In:  Oeuvres  chirurgicales.  Partie  I.  Paris  1798.  8.  p.  28.): 
«Die  Opetationen  sind  schädliche  Mittel,  wo  die  Gewifs- 
heit  eines  entfernten  Todes  sich  oft  nur  durch  die  Wahr- 
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scheinlichkeit  eines  näheren  erkaufen  läfst.  Unfälle  mischen 
sich  dabei  mit  dem  glücklichen  Erfolge,  und  das  Dasein, 
was  ihnen  folgt,  ist  zuweilen  nichts,  als  eine  grausame 
"W  ohlthat  der  Chirurgie.  Die  Kunst  sie  zu  vermeiden 
mufs  derjenigen,  sie  gut  zu  machen,  vorangehen;  und,  hei 
einem  Zweifel  über  ihre  Anzeige,  ist  nicht  handeln,  gesunde 
Praxis.”  In  den  Fällen,  wo  das  örtliche  Leiden  nur  die 
unbedingte  Folge  der  allgemeinen  Verderbnifs  der  Säfte 
geworden,  und  wo  selbst  nach  Entfernung  der  localen 
Affection,  die  Herstellung  der  allgemeinen  Gesundheit  nicht 
zu  hoffen  ist,  da  denke  man  weit  mehr  an  die  Euthanasie, 
als  an  eine  Operation.  Beim  Mutterkrebs  z.  B.,  wo  die 
fürchterlichsten  brennenden  Schmerzen,  das  anhaltende  Er¬ 
brechen,  die  Blutflüsse  und  der  unerträgliche  Gestank  der 
krankhaften  Absonderung  jede  Hülf$,  also  auch  das  chirur¬ 
gische  Messer  zu  erflehen  zwingen,  da  sorge  man  mehr 
dafür,  dafs  der  Ausflufs  aus  der  Scheide  verringert,  gerei¬ 
nigt  und  seines  unerträglichen  Geruchs  beraubt,  dafs  die 
krankhafte  Production  gehemmt,  die  gesunden  Nachbarge¬ 
bilde  nicht  mit  angegriffen  und  das  hectische  Fieber  be¬ 
schränkt  werden,  als  an  eine  gewaltsame  chirurgische  Ent¬ 
fernung  der  kranken  Theile,  die]  durch  eine  innere  Ver¬ 
blutung  und  durch  die  heftigste  Entzündung  des  Bauch¬ 
fells  das  ohnedies  schmerzensvolie  Leiden  nur  vergrüfsern 
würde. 

So  wie  der  Arzt  bei  sinkender  Hoffnung  zur  Rettung 
jeden  organischen  Eingriff  von  seinem  Kranken  abhalten 
mufs,  so  auch  jeden  psychischen.  Als  Priester  der  Natur 
steht  es  ihm  wohl  an,  auch  die  höhere  Sorge  um  den  in¬ 
neren  Menschen  zu  beobachten.  Wer  diese  hohe  Pflicht 
ihm.  entziehen  wollte,  der  würde  ihm  den  edelsten  und 
heilbringendsten  T heil  seines  Amtes  rauben.  Naht  der  Geist¬ 
liche  dem  Krankenbette,  der  nicht  sonst  an  demselben  ge¬ 
sehen  wurde,  so  erscheint  er  als  Todesbote.  Sein  himm¬ 
lischer  Trost,  den  er  zu  geben  sich  bemüht,  läfst  nicht 
selten  Schrecken,  Angst  und  allzuheftige  Gemüthsbewegung 
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zurück.  Hingegen  heim  Arzte,  den  der  Kranke  zu  sehen 
gewohnt  Ist,  aus  dessen  Hand  er  Erleichterung  seines  Uebels, 
aus  dessen  Munde  er  labende  Worte  der  Hoffnung  und  der 
Genesung  fast  täglich  vernimmt,  der  immer  erwünscht  und 
ersehnt  zu  ihm  ein  tritt ,  hei  diesem  denkt  er  nicht  ans  Ster¬ 
ben;  auch  wenn  dieser,  hei  steigender  Gefahr,  durch  ge¬ 
wisse  Umstände  gezwungen,  leise  daran  erinnern  mufs.  So 
wird  zuweilen  von  ihm  verlangt,  dafs  er  veranlasse,  dafs 
der  Kranke  ein  Testament  mache.  Erschütternd  bleibt 
solch  ein  Antrag  immer,  zumal  wenn  es  errathen  wird, 
dafs  im  eigentlichen  Sinne  der  letzte  M  ille  niedcrgeschrie- 
hen  werden  soll.  Um  diese  Scene  zu  vermeiden,  ist  es  das 
rathsamste,  in  gesunden  Tagen  und  hei  vollkommenen  Kräf¬ 
ten  an  das  einstige  Scheiden  zu  denken,  um  von  sich,  wie 
Seneca  (Ep.  61.)  sagen  zu  können:  «ich  hin  bereit  ab¬ 
zutreten  ,  und  deswegen  geniefse  ich  das  Lehen.  ”  Allein 
ist  dies  versäumt  worden,  so  schickt  sich  niemand  besser 
zur  Vermittelung  jenes  Antrags,  als  der  Arzt.  Denn  er 
vermag  zu  gleicher  Zeit,  dem  Hoffnungslosen  neue  Aus¬ 
sichten  zu  eröffnen;  er  kann  an  ähnliche  Fälle  erinnern, 
die  geheilt  wurden,  selbst  wenn  der  Zustand  noch  gefähr¬ 
licher  war;  an  den  möglichen  günstigen  Erfolg  einer  bes¬ 
seren  Jahreszeit,  eines  Hades,  einer  Heise  in  ein  wärmeres 
Klima,  und  an  die  Anwendung  noch  nicht  versuchter  heil¬ 
samer  Mittel. 

Sinkt  aber  die  Hoffnung  immer  mehr,  und  naht  der 
Tod  unaufhaltsam,  so  lasse  der  Arzt  dennoch  mit  seiner 
Hülfe  nicht  nach.  Wo  er  nur  irgend  vermuthen  kann, 
dafs  es  das  Scheiden  erleichtere,  so  gebe  er  dem  Sterben¬ 
den  tröstende  Beruhigung,  und  wenn  es  sein  kann,  Sicher¬ 
heit  über  das  Schicksal  der  Zurückbleibenden,  seines  W  ei- 
hes,  seiner  Kinder  und  seiner  theuersten  Lebenspfänder. 
Zugleich  verspreche  er  dem  Zweifelnden  und  Bekümmerten 
ein  anständiges  Begrähnifs;  und  bangt  er  vor  der  Furcht 
lebendig  begraben  zu  werden,  so  versichere  er  ihm  aut  «las 
heiligste,  dafs  jede  mögliche  Vorsicht  angewandt  werden, 
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und  erst  dann  an  die  Beerdigung  gedacht  werden  solle,  wenn 
alle  Zeichen  den  absoluten  Tod  aufser  Zweifel  setzen. 

Endlich,  als  wahrer  Dollmetscher  der  Natur,  eröffne 
er  ihm,  auf  dafs  er  den  Todeskampf  leichter  überwinde, 
die  Aussicht  auf  Unsterblichkeit,  und  auf  ein  glückseliges 
Lehen  der  Freude  und  Weisheit,  wozu  der  Tod  nur  die 
Geburt  ist.  «Jener  Tag,  den  du  als  den  letzten  fürchtest, 
ist  der  Geburtstag  des  ewigen”  (Seneca,  Ep.  102.).  Da 
in  der  Natur  keine  Kraft  verloren  geht,  wie  sollte  die  Seele 
des  Menschen,  die  göttlicher  Abkunft  ist,  zu  Grunde  ge¬ 
hen?  Der  Glaube  der  Seele  an  ihre  Unsterblichkeit  ist 
nicht  von  dieser  Welt,  wie  sollte  deren  Gesetz  sie  zer¬ 
stören? 

Den  letztem  Zuspruch  vermag  freilich  nur  derjenige 
Arzt  zu  geben ,  der  durch  die  Reinheit  seines  Lebenswan¬ 
dels,  durch  die  Tüchtigkeit  seines  Charakters,  durch  Pflicht- 
und  Berufstreue  das  Vertrauen  seiner  Kranken  sich  erwor¬ 
ben  hat,  und  mit  hoffendem  Gemüthe  selbst  an  eine  höhere 
Verheifsung  glaubt. 

Je  naher  der  Augenblick  des  Todes  heranrückt,  desto 
stiller  werde  es  um  das  Sterbebette;  alle  störenden  Ein¬ 
drücke  bleiben  ferne  gehalten,  nur  die  Geliebtesten  seien 
an  demselben,  wenn  diese  die  Kraft  über  sich  gewinnen, 
ihren  Schmerz  zu  unterdrücken ,  und  ihn  unsichtbar  zu  ma¬ 
chen.  Es  ist  ein  Wahn,  dafs  der  Mensch  nicht  sanft  hin¬ 
scheiden  könne,  wenn  seine  liebsten  Angehörigen  um  ihn 
wären.  Bei  der  Liebe  lebt  und  stirbt  es  sich  leicht.  Der 
Kaiser  Augustus  wünschte  sich  oft  einen  leichten  Tod, 
und  starb  auch  unter  den  Küssen  seiner  Li  via. 

Hat  endlich  die  Respiration  und  der  Herzschlag  aufge¬ 
hört,  steht  die  Maschiene  still,  und  ist  der  Tod  eingetreten, 
so  vergesse  man  dennoch  die  Erfahrung  nicht,  welche  man 
öfters  bei  Scheintodten  machte,  dafs  sie  nämlich,  ohne  ir¬ 
gend  ein  Lebenszeichen  geben  zu  können,  alles  hörten,  was 
um  sie  vorging.  Weil  nun  das  Gehör  am  spätesten  zu 
sterben  scheint,  so  tödte  man  es  nicht  grausam  durch 
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Jammergchcul  und  durch  Sterbeglocken.  Entweder  lasse 
man,  wenn  der  Tod  herannaht,  die  schönsten  Blaseinstru- 
mente  ertönen,  dafs  der  Geist  auf  diesen  Tönen  entweiche, 
oder  man  beobachte  bis  zum  Eintreten  der  Eäulnifs  die 
heiligste  Stille.  l)ie  Sitte  mehrerer  wilden  Völker,  wie 
auch  der  allen  Körner,  ihren  Todten  zu  wicderholtenmalen 
mit  Trompeten  und  andern  stark  schallenden  Instrumenten, 
so  wie  durch  Geschrei,  ein  lärmendes  Geräusch  zu  machen, 
schien  in  nichts  anderem  seinen  Grund  zu  haben,  als  in  der 
Erfahrung,  dafs  durch  einen  solchen  Lärm  einer  oder  der 
andere  wirklich  erwacht  sei.  Allein  ist  irgend  noch  ein 
Lebensfunke  zu  vermulhen,  und  anzunehmen,  dafs  er  nur 
unterdrückt,  noch  nicht  ansgelöscht  sei,  so  bleiben  uns  ja 
andere,  als  diese  barbarischen  Mittel,  um  das  etwanige 
W  iedererwachen  zu  bewirken  und  abzuwarten. 

Hält  man  den  starr  und  kalt  gewordenen  Körper  wirk¬ 
lich  für  todt,  so  darf  doch  selbst  jetzt  nicht  alle  Sorge  von 
ihm  weichen.  Es  liegen  unbestreitbare  Beispiele  vor,  w'O 
Menschen  selbst  in  dem  todlähnlichsten  Zustande  nur  Schein¬ 
leichen  waren.  « Das  ist  die  Bedingung  der  Sterblichen, 
zu  solchen  und  ähnlichen  Schicksalsprüfungen  werden  wir 
geboren,  dafs  wir,  so  wenig  als  dem  Menschen,  dem  Tode 
trauen  dürfen»  (Plinius,  Mat.  Hist.  Lib.  VII.  Cap.  LII. 
53.  5.).  ‘  1 

Es  bleibf  daher  stets  das  rathsamste,  den  Verstorbenen 
in  seiner  natürlichen  Bettwärme  liegen  zu  lassen,  und  sich 
des  Zudrückens  von  Naic,  Mund  und  Augen  zu  enthalten. 
Das  Umkehren  des  Sterbenden  auf  das  Gesicht,  das  Ent¬ 
ziehen  des  Kopfkissen,  das  Aussetzen  auf  einen  Strohsack' 
oder  auf  ein  Sterbebrett,  oder  auf  die  blofse  Erde,  das 
Läuten  der  Sterbeglocken  u.  s.  w.  ist  durchaus  zu  verbieten. 
Man  lasse  bei  dem  Todten  aufmerksame  VVärter,  am  besten 
zuverlässige  Angehörige,  entweder  in  seinem  Hause  oder  in 
einem  gut  eingerichteten  Leichenhause  so  lange,  bis  der 
Unterleib  aufgctricben  und  grün,  die  Kippenmuskeln  giün, 
die  Gcschlechbtheile  schwärzlich;  die  Hornhaut  trübe,  mit 
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Schleim  bedeckt;  die  Ränder  der  Augenlieder,  der  Lippen 
und  Fingerspitzen  ausgetrocknet  und  schwärzlich;  die  Nägel 
schwarzblau;  die  Oberhaut  leicht  abgehend,  und  die  Gesichts- 
zöge  verwischt  werden.  Diese  Zeichen  der  allmähligen 
chemischen  Zersetzung  beweisen,  dafs  jetzt  die  Form  des 
Lehens  den  Gesetzen  des  unorganischen  Reichs  folge  und 
angehöre. 

Uebrigens  ist  die  Furcht,  lebendig  begraben  zu  wer¬ 
den,  weit  mehr  verbreitet,  als  sie  es  zu  sein  verdient. 
Auch  ist  ihre  Annahme  mehr  in  der  Neigung  des  Menschen, 
dem  Abentheuerlichen  und  Schauerlichen  sich  hinzugeben, 
als  in  begründeten  Thatsachen  zu  suchen.  Allein  Schutz 
davor  gewährt  einzig  ein  spätes  Begräbnifs,  und  eine  zweck- 
mäfsige  Sorge  um  den  Todten  durch  eine  angemessene  Tem¬ 
peratur  und  durch  häufige  Untersuchung  bis  zu  jenem  eben 
geschilderten  Zeitpunkte  des  unverkennbaren  Stillstandes  für 
immer. 

Die  vierte  Bedingung  zur  Euthanasie  besteht  endlich 
darin,  dafs  der  Arzt  Zeit,  Krankheitsart,  Person,  Tempe¬ 
rament  und  Alter  gehörig  beachte. 

Was  die  Zeit  betrifft,  so  mufs  der  Arzt  genau  erwä¬ 
gen,  von  wann  er  seine  Behandlung  blofs  auf  die  Eutha¬ 
nasie  zu  beschränken  habe.  Im  Allgemeinen  von  den  Ta¬ 
gen  an,  wo  er  die  Kräfte  des  Kranken  bedeutend  sinken 
sieht,  und  er,  nach  dem  Charakter  der  Krankheit  und  des 
Individuums,  lebensgefährliche  Symptome  bemerkt;  wo  die 
innere  Heilkraft  der  Natur  gleichsam  erloschen  scheint  und 
seine  mit  der  gröfsten  Umsicht  verordneten  Mittel  frucht¬ 
los  angewandt  werden.  Einsicht  jedoch  und  Klugheit  for¬ 
dern,  dafs  er  weder  für  sich  und  die  Umgebung  des  Kran¬ 
ken,  noch  weit  weniger  für  den  letzteren  die  Hoffnung 
sinken  lasse,  oder  die  gesunkene  ausspreche.  Er  darf  eben 
so  wenig  vergessen,  welche  Wunder  schon  oft  die  eigene 
Naturhülfe  in  den  gefährlichsten  Zuständen  hervorrief,  und 
wie  oft  die  schlimme  Yorherverkündigung  der  Aerzte  von 
einem  unerwartet  günstigen  Ausgange  widerlegt  wurde;  als 
VII.  Bd.  2.  St.  10 
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er  übersehen  darf,  welchen  lohnenden  und  glücklichen  Er¬ 
folg  eine  zwcckmäfsige  und  conscquent  fortgesetzte  ärzt¬ 
liche  Bchandlungswcise  öfters  bewirkte;  und  wie  ein  Heil¬ 
mittel,  dessen  Wirksamkeit  man  noch  nicht  gehörig  durch¬ 
schaute,  eine  unerwartet  schnelle  Hülfe  schuf.  Es  ist  daher 
in  jedem  Falle  besser,  den  ungewissen  Ausgang  handelnd 
und  hoffend  abzuwarten,  als  eine  verletzende  und  nieder- 
schlagende  Gewifsheit,  die  man  doch  kaum  erthcilcn  kann, 
zu  verkündigen.  «  So  lange  der  Kranke  athmet,  hofft  er.  » 
(Cicero,  Epist.  ad  Attic.  Lib.  IX.  10.) 

Uebrigens  bleibt  die  Pflicht  des  Arztes,  den  Lebens¬ 
faden  so  weit,  als  es  nur  irgend  möglich  ist,  hinauszuspin¬ 
nen,  so  durchaus  überwiegend  und  heilig,  und  für  ein  -  und 
allemal  unbedingt  die  erste,  dafs  er  nie  daran  denken  darf, 
Und  wenn  der  Kranke  auf-  das  inständigste  ihn  bitten  und 
beschwören  würde,  ja  wenn  er  selbst  den  qualvollen  Lei¬ 
den,  für  die  er  an  keine  Linderung  mehr  glaubt,  den  Tod 
als  den  besten  Balsam  wünschen  sollte,  auch  nur  einen  Au¬ 
genblick  das  Leben  zu  verkürzen.  Die  Bestimmung  über 
Leben  und  Tod  steht  in  einer  höheren  Macht.  Das  Aus¬ 
halten  im  Leben  ist  keine  Schwäche  oder  blofs  eine  ängst¬ 
liche  Furcht  vor  einem  unerlaubten  Eingriff  in  die  unbe¬ 
kannte  künftige  Bestimmung;  es  ist  eine  heilige  Pflicht,  das 
höher  verfügte  Verhängnifs  mit  Geduld  zu  ertragen;  mit 
Zuversicht  und  Ausdauer  die  Prüfung  der  Tage  zu  beste¬ 
hen;  selbst  in  den  heftigsten  Leiden  eine  höhere  Läuterung 
und  Weihe  zu  erkennen,  und  nur  im  natürlichen  Tode 
den  Mink  zuin  ewigen  Frieden  zu  finden.  Es  wäre  we¬ 
nigstens  fürchterlich,  wenn  der  Arzt,  der  ja  nur  helfen 
soll,  und  der  nur  zur  Erhaltung  des  Lebens  da  ist,  wenn 
dieser  sich  berechtigt  hielte,  der  höheren  unbekannten  Fü¬ 
gung  vorzugreifen  und  das  Ende  zu  beschleunigen.  « Es 
verbietet  Pythagoras,  ohne  Befehl  des  Feldherrn,  das 
heifst  Gottes,  von  dem  angewiesenen  Posten  des  Lebens 
wegzugehen»  (Cicero,  Cato  Major.  Cap.  XX.  73.). 

Lnter  den  Krankheiten  siud  einige,  die  ganz  vorzüg- 
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lieh  die  letzte  hiilfreiche  Hand  und  liebevolle  Sorge  des 
Arztes  erheischen,  nämlich  die  ansteckenden  ekelhaften ,  und 
die  eigentlich  sogenannten  schmerzhaften,  so  wie  auch  die 
gefährlichen  Verwundungen.  Namentlich  können  hier  ge¬ 
nannt  werden:  die  veraltete  Gicht,  Lähmungen;  die  Läuse- 
sucht,  der  Scorhut,  die  Lustseuche,  der  Weichselzopf;  die 
Pest,  das  gelbe  Fieber,  der  Aussatz;  ganz  vorzüglich  der 
chronische  Wahnsinn,  Blind-  und  Taubheit,  alle  Arten  der 
Wassersucht,  Epilepsie,  die  Kehlkopf-,  Luftröhren-  und 
Lungenschwindsucht;  der  Krebs,  der  Erbgrind  und  veraltete 
Fufsgeschwüre.  Je  weniger  der  Arzt  eine  radicale  Heilung 
erwarten  kann,  um  so  mehr  mufs  er  die  Gewifsheit  der 
Unheilbarkeit  zu  verbergen  oder  wenigstens  zu  erleichtern 
suchen.  In  wenigen  Krankheiten  kommt  die  Natur  der 
Sorge  des  Arztes  um  Euthanasie  zu  Hülfe.  So  erhebt  sich 
oft  mit  dem  Zunehmen  des  letzten  Zeitraums  der  Lungen¬ 
schwindsucht  oder  der  Brustwassersucht  die  Hoffnung  der 
Kranken;  sie  entwerfen  nämlich  mit  freudigem  Herzen  Rei¬ 
seplane  und  Aussichten  auf  die  fernsten  Jahre.  Gleichfalls 
in  der  Lungen-  und  Nervenschwindsucht,  und  in  andern 
abnorm  gesteigerten  Krankheiten  der  höheren  Systeme  wer¬ 
den ,  in  höchst  seltenen  Fällen,  kurz  vor  dem  Hinscheiden, 
alle  Lehensfunctionen  erhöht,  und  durch  die  Verzehrung 
des  Leibes  die  Psyche  freier.  Es  zeigen  sich  Geisteskräfte, 
die  dem  normalen  Leben  fremd  sind,  Momente  der  höch¬ 
sten  Begeisterung,  des  Wahrsagens  künftiger  Ereignisse, 
des  Fernsehens. 

Dann  giebt  es  noch  andere  Ursachen,  die  dem  einen 
mehr,  als  dem  andern  die  letzte  beruhigende  Hülfe  wün¬ 
schenswert  machen.  So  denen,  die  sich  vor  dem  Tode 
fürchten;  die  andern  sehr  notwendig  waren  und  den  Mit¬ 
telpunkt  eines  ganzen  Lehenskreises  ausmachen,  wie  ein 
Vater,  eine  Mutter,  das  einzige  Kind  oder  der  einzige 
Freund;  oder  die  Ferne  von  der  Heimat,  in  der  kalten 
Fremde,  selbst  bei  andern  Religionsverwandten,  sehr  krank 
darniederliegen.  Je  schwerer  diesen  das  Scheiden  vom  Lehen 
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ankommt,  desto  sanfter  und  leichter  mufs  der  Arzt  ihnen 
die  letzte  Zeit  bereiten. 

Um  auf  die  Temperamente  gehörig  Rücksicht  nehmen 
joi  können,  mufs  man  deren  Natur  genauer  durch  schauen. 
Das  sanguinische  Temperament,  das  man  eben  so  gut 
das  empfindliche  und  reizbare  nennen  kann,  verträgt  am 
wenigsten  leicht  Schmerzen.  So  wie  der  Lcbensprozefs 
rasch  geschieht,  jedoch  ohne  innere  Kraft  und  Ausdauer, 
so  vermag  auch  die  Seele,  so  empfänglich  sic  für  jeden 
Eindruck  ist,  keinen  anhaltenden  Widerstand  gegen  densel¬ 
ben  zu  leisten.  Bei  dem  Vorherrschen  der  Einbildungskraft, 
bei  der  W  andelbarkeit  des  Gemüthes  und  bei  der  Unbe¬ 
stimmtheit  des  Charakters  erscheint  der  Tod  als  ein  Schreck¬ 
bild,  wogegen  ohne  Fassung  und  Festigkeit  angekämpft 
wird.  Bei  dem  cholerischen  Temperamente,  das  man 
auch  das  heftige,  feurige  oder  thätige  nennen  kann,  wo  ein 
hoher  Grad  von  Schnelligkeit  und  Kraft  im  Eebensprozesse 
vorwaltet,  und  wo  ein  grofser  Trieb  nach  äufserer  Thätig- 
keit,  nach  lebendiger  That,  den  Grundcharaktcr  ausmacht, 
wro  der  Geist  reich  und  tief,  die  Urthcile  scharf  und  be¬ 
stimmt,  die  Begriffe  klar,  die  Phantasie  feurig,  die  Leiden¬ 
schaften  heftig  sind,  da  ist  der  Gedanke  des  Aufhörens 
störend  und  beunruhigend;  der  Todeskampf  wird,  wie  das 
ganze  frühere  Leben,  mit  aller  Anstrengung  und  Gewalt¬ 
samkeit  durchgeführt.  I)cr  mit  einem  melancholischen 
Temperament  begabte  stirbt  gefafster;  und  ohne  Mühe  der 
Phlegmatiker.  Das  melancholische  Temperament, 
das  man  auch  das  stille  oder  sehnsüchtige  nennen  kann, 
besitzt  eine  geringe  Reizbarkeit;  es  ist  mehr  ein  ruhiges 
Insichgekehrtsein.  Bei  einem  stillen,  in  das  Wesen  der 
Dinge  strebenden  Denken  und  bei  einer  tiefen  Bcurthci- 
lungskraft  zeichnet  cs  sich  durch  eine  grofse  Aufmerksam¬ 
keit  und  durch  eine  auffallende  Geduld  im  Leiden  aus, 
wobei  die  vorherrschende  düstere  Stimmung  und  der  Hang 
zur  Einsamkeit  ein  Schweigen  unterhalten.  Die  Schauer 
des  lodes  werden  mehr  ruhig  betrachtet  und  getragen,  als 
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empfunden ;  nicht  leicht  wird  eine  Klage  laut.  Bel  dem 
phlegmatischen  Temperamente,  das  man  auch  das  träge 
oder  leidende  nennen  kann,  findet  sich  ein  tiefer  Stand  der 
Lebenskräfte,  Trägheit  und  Schwäche  aller  Lebensäufserun- 
gen,  geringe  Reizbarkeit  und  geringe  Energie.  Mit  einer 
schlaffen  Organisation  verbindet  sich  Behaglichkeit,  Gleich¬ 
mütig  Stumpfheit  der  Sinne  und  eine  Langsamkeit  aller 
Verrichtungen.  Das  Sinken  der  Lebenskräfte  wird  kaum 
bemerkt,  weil  selbst  deren  höchster  Stand  nicht  hoch  war; 
der  überhaupt  vorherrschende  Charakter  der  Schwäche  er¬ 
scheint  zuletzt  als  völlige  Apathie. 

Die  verschiedenen  Alter  fordern  endlich  eine  verschie- 

i 

dene  Weise  der  Sorge  und  der  Behandlung. 

In  der  ersten  Periode  des  Lebens,  im  Kindesalter,  ist 
der  Tod  leicht  und  schmerzlos.  Das  geistige  Selbstgefühl 
ist  noch  nicht  erwacht;  die  nachtheiligen  Einflüsse  wirken 
zwar  schnell  und  heftig,  halten  aber  nicht  lange  an,  weil 
die  Kraft  des  Widerstandes  fehlt.  Uebrigens  liegt  es  dem 
Arzte  ob,  alles  für  diese  unmündigen  Kleinen  zu  thun,  was 
irgend  nur  ihr  kurzes  Leiden  erleichtern  kann;  besonders 
bei  Bildungsfehlern,  beim  Wasserkopf,  bei  der  englischen 
Krankheit  u.  s.  w.,  wo  sie  entweder  weniger  nach  Hülfe 
schreien,  ob  sie  gleich  solche  so  sehr  bedürfen,  oder  von 
ihrer  nächsten  Umgebung,  die  durch  das  lange  Leiden  müde 
oder  gleichgültiger  geworden,  weniger  beachtet  werden. 
Die  für  todt  gehaltenen  Kinder  lasse  man  ja  bis  zum  unbe- 
zweifelten  Tode  in  ihrer  Bettwärme.  Sie  fallen  sehr  oft  in 
Ohnmächten  oder  in  todähnliche  Zustände;  sind  sie,  bei 
ihrem  schwächeren  Leben,  erkaltet,  so  kommen  sie  nicht 
leicht  wieder  zu  sich.  Im  Knaben-  und  Mädchenalter,  so 
wie  im  Jünglings-  und  Jungfernalter,  geschieht  gleichfalls 
der  Tod  meistens  leicht.  Das  Bewufstsein  des  eigenen  Da¬ 
seins  und  Werthes  ist  zwar  da,  allein  es  ist  doch  mehr 
durch  die  Phantasie  beherrscht.  Obgleich  in  der  Zeit  der 
Begeisterung  und  der  Ideale,  bemerkt  man  doch  nicht  sei-' 
ten  einen  Ilang  zur  Schwcrmuth  und  eine  Sehnsucht  nach 
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dem  Tode.  Die  Erde  ist  ihnen  noch  nicht  zur  rechten  Hei- 
math  geworden;  das  Scheiden  von  ihr  wird  ihnen  nicht 
schwer.  Und  schon  darum  sagte  jener  Weise  ein  wahres 
Wort:  «Wen  die  Götter  liehen'  den  lassen  sie  in  der 
Jugend  sterben.”  Im  Mannes-  und  Frauenalter  hingegen 
wird  der  Tod  sehr  schwer.  So  ungern  man  ein  schon 
eingewohntes  Haus  mit  einem  neuen  vertauscht,  um  so  un¬ 
lieber  noch  verläfst  das  reifere  Alter  eine  bekannte  Welt 
und  einen  Lebenskreis,  mit  dem  es  durch  tausend  Faden 
zusammenhält,  und  der  durch  so  viele  Opfer  und  Mühen 
errungen  werden  nmfste.  Der  Körper  hat  seine  Vollen¬ 
dung  durchlaufen,  früh  entworfene  Zwecke  und  Wünsche 
sind  erreicht;  das  Lebewohl  von  alle  dem  inneren  und 
äufseren  Besitz  wird  zum  harten  Todeskampf.  Weit  leich¬ 
ter  wird  das  Scheiden  dem  hohen  Alter.  Die  Bande  an 
das  Leben  haben  sich  schon  allmählig  gelöst;  das  Alter 
selbst  ist  Krankheit  und  halber  J  od.  «  Wie  die  -Früchte 
von  den  Bäumen  abfallen,  wenn  sie  reif  sind,  mit  Gewalt 
aber  abgerissen  werden,  wenn  noch  unreif:  so  nimmt  die 
Gewalt  den  Jünglingen  das  Leben,  den  Greisen  aber  die 
Reife  ”  (Cicero,  Cato  Maj.  Cap.  XIX.  71.).  Das  Abneh¬ 
men  der  Sinnesschär.'e,  der  schwache  Einflufs  der  Nerven 
auf  die  Muskeln,  der  langsame  Kreislauf,  die  geringere 
Wärme,  das  beschwerliche  Athmen,  das  Sinken  der  Re- 
production,  lösen  einen  Lebensfaden  nach  dem  andern  ab. 
Die  Beugemuskeln  gewinnen  ihr  ursprüngliches  Ueberge- 
wicht  über  die  Streckmuskeln,  wie  im  Fötusleben;  das 
Haupt  sinkt  nieder;  das  Rückgrath  wird  gekrümmt;  die 
Muskeln  werden  gefäfsearm,  die  Knorpel  fangen  an  sich  zu 
verknöchern,  so  die  Arterien;  und  das  Ilinüberdrängen  der 
I  orm  in  das  unorganische  Reich  ist  deutlich  ausgesprochen. 
Allein  bei  Greisen,  die  mit  voller  Geisteskraft  sterben,  ist 
die  Euthanasie  eine  schöne  Gottesgal>e,  der  gerechte  Lohn 
des  grauen  Hauptes.  «  Das  ist  das  schönste  Lebensende,  zu 
sterben  mit  vollem  Bewufstsein  und  mit  unverletzten  Sin- 
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nen;  wenn  die  Natur  ihr  Werk,  wie  sie  cs  gebildet,  wie¬ 
der  auf  löst”  (Cicero,  Cato  Maj.  Cap.  XX.  72.). 

Hat  der  Arzt  für  seinen  Kranken  alles  gethan,  was  in 
seinen  Kräften  stand,  hat  er  alle  Mittel  der  Kunst  und  alle 
Opfer  der  Liebe  aufgeboten,  dann  darf  er  mit  Ruhe  voii 
ihm  scheiden,  einst  eine  gleiche  Besorgung  erwartend.  Als 
Mensch  hat  er  nach  bestem  Wissen  und  Gewissen  gehol¬ 
fen;  selbst  ein  Sterblicher,  vermag  er  keine  Athanasie  zu 
schaffen. 

<(  Er  hat  seine  bestimmte  Zeit,  die  Zahl  seiner  Monden 
stehet  bei  dir;  du  hast  ein  Ziel  gesetzet,  das  wird  er  nicht 
überschreiten.  Thue  dich  von  ihm,  dafs  er  Ruhe  habe; 
bis  dafs  seine  Zeit  komme,  deren  er  wie  ein  Tagelöhner 
wartet.»  (Hiob  XIV.  5.  6.). 


.  II. 

Schriften  über  die  Lehre  vom  Contrastimulus. 


Ref.,  der  durch  einen  mehrmonatlichen  Aufenthalt  in 
Italien  die  Lehre  vom  Contrastimulus  näher  kennen  zu  ler¬ 
nen  Gelegenheit  hatte,  zeigt  hiermit  einige  über  diese  in 
Deutschland  weniger  beachtete  Lehre  neuerlichst  erschienene 
Schriften  an,  damit  die  Leser  der  Annalen,  in  denen  ohne¬ 
hin  von  ihr  noch  kaum  die  Rede  war,  einige  Blicke  in  den 
jetzigen  Zustand  derselben  thun  können.  Er  hofft  bald  — 
so  wie  sich  ein  Haltpunkt  finden  dürfte  —  einen  Bericht 
über  die  Entwickelung  und  Ausbildung  der  Lehre  vom  Con- 
trastimulus,  wie  überhaupt  über  den  jetzigen  Zustand  der 
Medicin  in  Italien,  in  diesen  Annalen  mitzutheilen ,  der 
wenigstens  nicht  ohne  geschichtliches  Interesse  sein  dürfte. 
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Eben  jetzt  dürfte  es  erfreulich  sein,  einen  Blick  auf  dieses 
Land  zu  richten,  da  jetzt  mehr,  denn  je,  die  Einseitigkeit 
des  Contrastimulus  erkannt  und  geistreich  bekämpft  wird, 
einer  Lehre,  die  in  der  That  jedes  freie  Forschen  hemmte 
und  unterdrückte. 

1.  Giornale  critico  di  mcdicina  analitica,  com- 
posto  da  una  societa  di  medici  italiani  e  cumpilato  dal 
Hottor  Giovanni  Strambio.  Milano,  presso  la  so¬ 
cieta  tipografica  de1  classici  italiaui  182(i.  8.  (Es  er¬ 
scheint  in  jedem  Monate  ein  Heft,  deren  drei  einen  Band 
ausmachen.)  Pr.  lir.  ital.  30. 

I)cr  Herausgeber  dieser  neuen  Zeitschrift,  der  Dr.  Job. 
Strambio  zu  Mailand,  kündigt  in  einer  Einleitung,  die 
ein  Sendschreiben  an  die  Aerzte  Italiens  enthält  (das  auch 
besonders  unter  folgendem  Titel  erschienen  ist:  Indirizzo 
del  Hottor  Giovanni  Strambio  ai  medici  dell’  Italia. 
Milan.  1825.  8.  pg.  31.),  den  Zweck  derselben  an.  Hie 
schimpfliche  Anarchie,  sagt  er,  in  welcher  sich  dermalen 
die  italienische  Medicin  befindet,  und  als  deren  hauptsäch¬ 
lichsten  und  vielleicht  einzigen  Grund  er  die  herrschende 
Lehre  vom  Contrastimulus  anerkennt,  die  er  wohl  mit  liecht 
eine  erneuerte  Brownsche  Lehre  nennt,  hätten  ihn  schon 
seit  längerer  Zeit  bewogen,  sich  ihr  entgegenzustellcn  und 
auf  die  Irrtlnimer  derselben  aufmerksam  zu  machen.  Viele 
berühmte  Aerzte  (Ref.  nennt  nur  Bianchi  und  Amo- 
retti,  vor  allen  andern  aber  Spallanzani  und  Bufalini) 
hätten  zwar  schon  ihre  Stimme  gegen  sic  laut  erhoben, 
aber  man  hätte  sie  nicht  gehört,  ja  man  würde  sie  noch 
weniger  beachtet  haben,  hätte  nicht  die  französische  Lehre, 
die  zum  1  heil  auf  denselben  Grundsätzen  beruht,  von  wel¬ 
cher  die  Gegner  des  Contrastimulus  ausgingen,  so  reifsende 
1  ortschritte  gemacht.  Häher  habe  auch  er,  um  die  italie¬ 
nischen  Aerzte  von  den  Irrlehren  des  Contrastimulus  zu 
überzeugen,  cs  für  das  Zweckmäßigste  gehalten,  sie  mit 
jener  neuen  Lehre  bekannt  zu  machen ,  was  er  durch  seine 
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Annali  della  medicina  fisiologico  -  patologica  r)  bezweckt 
habe.  IndeL  man  hielt  den  Herausgeber  deshalb  für  einen 
Anhänger  des  französischen  Reformatoren  und  beachtete 
seine  Zeitschrift  weniger,  als  er  gewünscht  hatte.  Daher 
gab  er  sie  auf  und  entschlofs  sich  zur  Herausgabe  der  so 
eben  angezcigten. 

Ref.  hält  es  allerdings  für  ein  sehr  gewagtes  Unter¬ 
nehmen,  die  Lehre  vom  Contrastimulus  mit  einer  nicht 
weniger  irrigen  zu  bekämpfen;  denn  wenn  der  Herausgeber 
sich  in  seinem  früheren  Journale  wirklich  als  einen  Anhän¬ 
ger  Broussais  zu  erkennen  gegeben  hatte,  so  dürfte  die¬ 
ses  neue,  trotz  des  veränderten  Titels,  wohl  denselben 
Charakter  an  sich  tragen.  Doch  dagegen  lehnt  er  sich  eben 
auf.  In  der  Anerkennung,  dafs  Anatomie  und  Physiologie 
die  Basis  jedes  medicinischen  Systems  sein  müfsten,  habe  er 
sich  für  jene  Lehre  erklärt,  da  sie  von  jener  richtigen  An¬ 
erkennung  auszugehen  geschienen,  auch  erkenne  er  manches 
als  wahr  in  ihr  an ,  wie  die  genauere  Berücksichtigung  der 
krankhaften  Svmpathieen,  auf  welche  sie  dringt,  die  beson¬ 
dere  Herrschaft,  welche  der  Magen  auf  die  übrigen  Organe 
und  Systeme  des  menschlichen  Organismus  ausübt  u.  s.  w., 
ohne  aber  sich  den  Irrlehren  über  die  Irritation,  über  das 
Wesen  der  intermittirenden  Fieber,  über  manche  Punkte 
der  Behandlung  anzuschliefsen ,  Punkte,  die  er  zum  Theil 
selbst  in  seinen  Annali  della  medic.  fisiologico -patologica 
einer  gründlichen  Kritik  nnterworfen  hat. 

Dieses  Journal  soll  nun,  frei  von  dem  Zwange  dieser 
oder  jener  Schule,  einzig  einer  empirisch -analytischen  Me- 
dicin  bestimmt  sein,  es  soll  sich  bemühen  anatomischen  und 

1)  Strarabio  gab  diese  Zeitschrift  seit  1824  heraus.  Es 
erschienen  ein  vollständiger  Jahrgang  in  zwölf  Heften,  und  vier 
Hefte  des  folgenden  Jahres.  Aufserdem  ,  dafs  sie  besonders  über 
Broussais  Lehre  Nachrichten  mitthcilte  und  manche  Sätze  des 
Contrastimulus  zu  bekämpfen  suchte,  theiltc  sie  besonders  die 
neueren  physiologischen  Entdeckungen  von  Flourens,  Fo- 
dere,  Serres  u.  a.  mit. 
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physiologischen  Grundsätzen  Eingang  In  die  praktische  Mc- 
dicin  zu  verschaffen,  es  soll  zu  seinem  leitenden  Principe 
der  von  Bufalini,  dem  geistreichsten  Bekämpfer  der  Tom- 
masinischen  Lehre,  ausgesprochenen  Canon  für  eine  gründ¬ 
liche  Bearbeitung  der  Medicln,  studiar  bene  le  relazioni, 
che  passano  tra  cagioni,  sintomi  c  rimedi,  machen.  Ref. 
kann  nur  wünschen  und  hoffen,  dafs  der  Herausgeber  (dem 
man  indeis  doch  oft  nur  zu  sehr  den  Anhänger  der  Brous- 
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saisschen  Lehre  ansieht)  wenigstens  einen  Theil  seiner 
Absicht  erreichen  und  die  italienischen  Aerztc  von  der  Ein¬ 
seitigkeit  des  Contrastimulus  überzeugen  möge.  Als  Mitar¬ 
beiter  finden  wir  mehrere  auch  in  Deutschland  nicht  un¬ 
rühmlich  bekannte  Männer  genannt,  z.  B.  Baroni,  Badc- 
schi,  Bufalini,  Monfredini,  Meli,  Mojon,  Spc- 
ranza  u.  a.  Ref.  zeigte  übrigens  diese  Zeitschrift  nur  als 
eine,  wie  ihn  dünkt,  nicht  unwichtige  Erscheinung  in  der 
neuern  italienischen  Litteratur  an,  die  für  uns  indeis,  die 
wir  an  dem  Streite  nicht  Antheil  nehmen,  von  geringem 
Interesse  sein  nnifs.  W  as  in  ihr  Tür  die  praktische  Medicin 
W  ichtiges  und  Neues  enthalten  sein  dürfte,  wird  er  dem 
in  diesen  Annalen  für  die  Journalistik  bestimmten  Abschnitte 
einzuverlcibcn  bemüht  sein. 

Wie  sehr  übrigens  eine  gründliche  Bekämpfung  der  in 
Italien  weit  verbreiteten  Lehre  vom  Contrastimulus  noth 
tliut,  selbst  an  einzelnen  Fällen,  wie  es  in  dieser  Zeitschrift 
geschieht,  durchgeführt,  zeigt  besonders  eine  jüngst  über 
den  gegenwärtigen  Zustand  dieser  Lehrq  von  Tommasini 
erschienene  Schrift,  deren  wir  jetzt  kürzlich  gedenken 
wollen. 

"2.  Sullo  stato  attuale  della  nuova  patologia  ita- 
liana,  considerazioni  del  professore  Giacomo  Tom¬ 
masini,  esposte  in  una  nota  al  discorso  di  esso  sull’  in- 
fluenza  dell’  opinione  in  medicina  con  alcunc  recentissime 
correzioni  cd  aggiunte  da  esso  fattc.  Milano  presse  gli 
editori  degli  aunali  universali  di  medicina.  1826.  8.  pg.  141. 
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Nicht  ohne  Neugierde  griff  Ref.  nach  dieser  kleinen 
Schrift.  Er  glaubte  in  ihr  eine  Schilderung  des  jetzigen 
Zustandes  der  Lehre  vom  Contrastimulus,  die  fernere  Ent¬ 
wickelung  dieser  von  Rasori  ausgegangenen,  jetzt,  nament¬ 
lich  durch  den  Verfasser  sehr  modificirten  Lehre  zu  finden; 
aber  er  täuschte  sich.  Nachdem  nämlich  T.  uns  berichtet, 
wie  trotz  mancher  Einwendungen ,  die  dieser  Lehre  gewor¬ 
den,  sie  eine  immer  gröfsere  Ausbreitung  gefunden,  und 
nfeht  nur  bei  jungem  Aerzten,  sondern  auch  bei  altern, 
die  noch  in  einer  andern  Schule  gebildet  worden  (doch 
wohl  in  den  Zeiten  des  in  Italien  begierig  aufgenommenen, 
weit  verbreiteten  Brownianismus ,  dem  unmittelbar  Raso- 
ri’s  Lehre  folgte?),  theilt  er  ein  langes  und  langweiliges 
Verzeichnis  von  mehr  als  dreihundert  Aerzten  mit,  die 
in  den  verschiedensten  Gegenden  Italiens  ihre  Kunst  übend, 
Anhänger  der  neuen  italienischen  Lehre  geworden  sind,  an 
oft  eingewebten  Beispielen  den  Gegensatz  seiner  Lehre  ge¬ 
gen  die  Brownsche,  die  er  auf  alle  Weise  zu  tadeln 
nicht  unterläfst,  hervorhebend.  So  erwähnt  er  des  Kind- 
betterinnenfiebers,  der  Wassersucht  nach  dem  Scharlache, 
der  Affection  der  Lungen  nach  den  Masern,  welche  die 
Brownianer  mit  incitirenden  Mitteln  behandelten,  woge¬ 
gen  seine  Schule,  die  entzündliche  Natur  dieser  Zustände 
anerkennend,  den  antiphlogistischen  Heilapparat  anwende. 
Diesem  läfst  er  ein  anderes  Verzeichnifs  von  Aerzten  fol¬ 
gen,  die  zwar  als  Gegner  seiner  Lehre  gelten,  auch  wohl 
in  einzelnen  Punkten,  wie  er  zugesteht,  von  ihr  wirklich 
abwichen,  wie  Guani,  Rubini,  Gero  mini,  Acerbi, 
Bufalini  (den  wir  erst  neuerlich  durch  mehrere  Schriften 
als  einert  gründlichen  Gegner  kennen  gelernt  haben),  indefs 
doch  in  ihrem  ärztlichen  Verfahren  ganz  nach  den  Grund¬ 
sätzen  seiner  Schule  handelten.  Ausführlicher  nun  läfst 
sich  T.  gegen  den  einzigen  Bufalini  aus,  und  zwar  haupt¬ 
sächlich  gegen  seine  Fondamenti  d’una  patologia  analitica, 
indem  er  theils  seine  in  dem  Esame  di  alcune  recenti  opi- 
nioni  gemachten  Wiederlegungen  wiederholt,  theils  aber 
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auch  In  die  Hauptsätze  von  Bufalini’s  Schrift  seihst  ein- 
geht.  Bufalini  hatte  nämlich  erklärt,  wie  die  Erregbar¬ 
keit,  auf  welcher  die  Lehre  vom  Contrastimulus  beruht, 
immer  nur  eine  secundärc  Kraftäufscrung  sei,  eine  Folge 
der  eigeiithümlichen  Mischung  der  Materie  und  ihrer  Kräfte, 
wie  daher  die  Erforschung  dieser  das  Hauptgeschäft  des 
Arztes  sein  müsse.  Ohne  dagegen  etwas  zu  entgegnen,  sagt 
T.  wie  seine  Schule  sich  stets  nur  an  die  in  die  Augen 
fallenden  Erscheinungen  halten  würde.  Hoch  glaubt  Bef. 
nicht  weiter  nüthig  zu  haben  dieser  Streitigkeiten  zu  ge¬ 
denken,  da  sie  höchstens  geschichtliches  Interesse  für  den 
mit  dieser  Lehre  genau  Bekannten  haben  können.  Ja  T. 
selbst  scheint  auf  sie  wenig  Gewicht  zu  legen,  denn,  meint 
er,  sie  gehörten  der  Studierstube  an,  im  ärztlichen  Verfah¬ 
ren  müfsten  wir  ja  doch  alle  derselben  Meinung  sein. 

Schliefslich  spricht  T.  noch  von  einigen  Punkten  sei¬ 
ner  Lehre  besonders,  die  nicht  nur  in  Italien,  sondern  von 
den  Aerzten  überhaupt  angenommen  wären.  So  sagt  er, 
wie  wir  die  in  seiner  Lehre  geschehene  Unterscheidung  der 
Krankheiten  in  dynamische  und  organische  bei  Hart  mann 
antreffen;  wie  Broussais  nicht  nur  nach  ihm,  sondern 
auch  andere  Aerztc  die  entzündliche  Natur  mancher  Krank- 
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heit  richtig  erkannt  hätten,  die  man  ehedem  anders  gedeutet 
und  falsch  behandelt  habe,  wie  endlich  seine  Anwendung  des 
Brechweinsteins  in  grofsen  Gaben  als  Antiphlogisticum  nicht 
nur  in  Frankreich  durch  Laennec,  Pesch  ier  u.  a.  will¬ 
kommene  Aufnahme  gefunden,  sondern  auch  in  Deutschland 
durch  Wolf,  Hufei  and  u.  a.  Dafs  er  in  den  Schriften 
Reil/s,  Har  tmann’s  und  Krcysig’s  viele,  den  seinigen 
ähnliche  G  rundsätze  findet,  bescheidet  er  sich  wenigstens 
in  einer  Anmerkung  zu  sagen. 

Bef.  enthält  sich  jeder  ferneren  Bemerkung  über  diese 
jüngste  Schrift  Tommasini’s.  ^"enn  wirklich  eine  so 
grofse  Anzahl  von  italienischen  Aerzten  zu  jener  Schule 
sich  bekennen  sollte,  so  wäre  es  allerdings  ein  trauriges 
Zeichen  für  den  Standpunkt,  auf  welchem  sich  unsere  Wis- 
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senschaft  (wenn  wir  sie  denn  anders  noch  so  nennen  kön¬ 
nen)  in  jenem  Lande  befindet.  Indefs  selbst  dieses  dürfte 
kaum  der  Fall  sein:  Ref.  wenigstens  hat  in  jenem  "Verzeich¬ 
nisse  der  Namen  manche  Aerzte  gefunden,  die  weit  entfernt 
sind  Contrastimulisten  zu  sein.  Auf  der  andern  Seite  aber 
können  wir  uns  über  diese  Schrift  nur  freuen:  denn  wenn 
T.  sich  solcher  Hülfsmittel  bedienen  mufs  die  Vorzüglich-« 
keit  seiner  Lehre  zu  erweisen,  wie  es  hier  geschieht,  so 
dürfte  er  wohl  schon  ihren  Sturz  ahnen  können. 

3.  Tentativo  di  conciliazione  fra  l’illustre  pro- 
pugnatore  della  nuova  dottrina  medica  i  t  a  - 
liana  ed  i  seg uaci  d e 1 1  ’  empirismo  analitico. 
Lettera  dePprofessore  Domenico  Meli  al  Dottor  Gio¬ 
vanni  Strambio  e  risposta  del  medesimo.  Milano, 
presso  la  societa  tipograficä  de’  classici  italiani.  1826.  8. 

pg- 15-  | 

Strambio  hatte  in  seinem  so  eben  angezeigten  Jour¬ 
nale  sich  nicht  nur  mit  grofser  Animosität  gegen  viele 
Sätze  der  Tommasinischen  Lehre  erklärt,  sondern  auch 
den  verderblichen  Einflufs  derselben  durch  mehrere,  na¬ 
mentlich  in  der  Ras orischen  Klinik  zu  Mailand  behandelte, 
einzelne  Krankheitsfälle  zu  beweisen  sich  bestrebt.  So 

finden  wir  z.  B.  einen  Fall  eines  einfachen  Wechselfiebers 

% 

beschrieben,  das  durch  die  verkehrte  Behandlung  nicht  nur 
eine  sogenannte  Perniciosa  geworden,  sondern  auch  tödtlich 
abgelaufen  sein  «soll.  Gegen  ein  solches  Verfahren  erklärt 
sich  nun  Meli,  einer  der  geschätztesten  Aerzte  Italiens, 
dem  wir  namentlich  die  Anwendung  des  Pfeffers  gegen 
Wechselfieber  verdanken,  in  bitteren,  aber  wahren  Aus¬ 
drücken  in  diesem  so  verständig  wie  gemiithlich  geschriebe¬ 
nen  Briefe.  Er  sagt,  wie  durch  Einmischung  solcher  Per¬ 
sönlichkeiten  die  streitenden  Partheien  noch  immer  mehr 
entfernt  werden  müfsten,  wie  die  Wissenschaft  namentlich, 
um  die  es  doch  dem  Herausgeber  der  Zeitschrift  einzig  zu 
thun  sein  soll,  dadurch  entehrt  und  geschändet  würde.  Ob 
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er  aber  eine  Vereinigung  beider  Parteien,  zu  welcher  er 
rüth,  dermalen  nicht  fiir  leichter  hält,  als  es  wirklich  der 
Fall  ist,  läfst  Rcf.  dahingestellt.  Strambio’s  Antwort  ist 
in  jeder  Hinsicht  ungenügend. 

G.  II.  R. 


Schriften  über  die  Homöopathie. 


1.  Die  II o  m öop a t h i e  in  ihrer  Wurde  als  Wis¬ 
senschaft  und  Kunst  dargestellt  von  St.  A. 
Mückisch,  M.  D.,  Mitgl.  der  med.  Facultät  und  der 
polizeibezirksärztlichen  Sessionen,  Director  des  zweiten 
Kinder  -  Krankeninstituts  und  prakt.  Arzte  zu  Wien. 
Wien,  bei  Ileubner.  1826.  8.  204  S.  (21  Gr.) 

Dem  Titel  nach  dürfte  man  hier  einen  Ehrentempel 
für  die  Homöopathie  erwarten;  der  Sache  nach  aber  strebt 
der  Yerf.  zu  erweisen,  dafs  die  gedachte  Lehre  für  Wissen¬ 
schaft  und  Kunst  verderblich  und  in  allen  wesentlichen 
Beziehungen  ungegründet  sei.  Die  aufgestelltcn  Gründe 
sind  keinesweges  neu,  erhalten  aber  dadurch  ein  ganz  be¬ 
sonderes  Gewicht,  dafs  der  \  erf.  viele,  homöopathische 
Curen  ohne  Erfolg  versucht,  und  zugleich  die  häufige  Kr- 
folglosigkeit  solcher  Behandlungen  durch  Homöopathen  von 
achtem  Schrot  und  Korn  beobachtet  hat.  Mehrere  Fälle 
aus  der  Erfahrung  sind  wirklich  nachgewiesen.  Ist  die  ho¬ 
möopathische  Praxis  wirklich  so  erfolglos,  wie  der  Verf. 
sie  schildert,  so  ist  eben  dadurch  auch  ein  w issenschaftlicher 
Beweis  gegen  die  Homöopathie  gegeben ;  denn  während 
einige  Lehren  derselben  schon  a  priori  als  ungültig  aner¬ 
kannt  werden  müssen,  so  giebt  es  doch  wiederum  andere, 
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welche  nur  an  dem  Prüfsteine  der  Erfahrung  gemessen 
werden  können.  Dahin  gehört  besonders  ihre  Anwendung 
der  Arzneien.  Man  mufs  bei  gehöriger  Unbefangenheit  ge¬ 
stehn,  dafs  wir  aus  den  Erfolgen,  die  wir  bei  unsjeren  bis¬ 
herigen  Anwendungen  der  Arzneien  beobachtet  haben,  kei- 
nesweges  auf  den  Unwerth  von  Erfahrungen,  die  in  einem 
ganz  andern  Sinne  gemacht  worden  sind,  mit  Recht  schlie- 
fsen  dürfen;  zeigen  sich  aber  diese  Erfahrungen  an  sich  als 
ungegründet,  so  lös*  sich  freilich  das  Ganze  in  ein  wesen¬ 
loses  Schattenbild  auf. 

Um  unsern  Lesern  nicht  diejenigen  Einwendungen  ge¬ 
gen  die  Homöopathie  zu  wiederholen,  welche  in  diesen 
Annalen  bereits  anderweitig  begründet  worden  sind,  so 
werden  wir  die  Schrift  nicht  genau  ins  Einzelne  verfolgen, 
sondern  nur  die  merkwürdigsten  Punkte  hervorheben. 

In  der  Einleitung  sucht  der  Verf.  auf  eine  etwas  breite 
und  den  Ref.  keinesweges  ansprechende  Weise  falsche  Rich¬ 
tungen  der  Medicin  zu  bezeichnen.  Am  auffallendsten  ist 
folgender  Satz  S.  3.:  «Seit  Brown,  bis  auf  die  jüngsten 
Systeme  von  Kieser,  Kreysig  und  Broussais,  krän¬ 
kelt  der  Geist  der  meisten  Systematiker,  an  den  Brüsten 
der  Naturphilosophie  gesäugt,  an  dem  eiteln  Irrwahne, 
durch  intellectuelle  Kenntnisse  im  Weltall,  nach  dessen 
allgemeinen  Gesetzen,  das  Leben  im  einzelnen  Organismus 
zu  deuten  und  zu  messen,  construirt  demzufolge  hyperphy¬ 
sische  Principe  tfhs  gesunden  und  kranken  Lebens,  schweift 
im  Unendlichen  herum,  und  übt  endlich  am  Krankenbette 
selbst,  im  grellsten  Gegensätze,  die  roheste  Empirie  aus.» 
Kann  wohl  irgend  jemand,  der  die  Werke  der  gedachten 
drei  Männer  gelesen  und  studiert  hat,  eine  so  unpassende 
Zusammenstellung  machen ,  und  so  falsche  Behauptungen 
aufstellen?  Jeder  derselben  gehört  vielmehr  einer  so  ganz 
verschiedenen  Richtung  an,  dafs  sich  kaum  etwas  Gemein¬ 
sames  von  ihnen  aussagen  läfst.  Selbst  wenn  man  die  auf¬ 
gestellten  Sätze 'auf  die  Anhänger  der  Naturphilosophie  be¬ 
schränken  wollte,  so  wären  sie  nicht  als  wahr  anzuerkennen. 
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Denn  ohne  die  Aftergeburten  jener  Lehre  vertheidigen  zu 
wollen,  kann  man  doch  mit  Recht  behaupten,  dafs  die 
Physiologie  und  die  allgemeine  Pathologie,  und  selbst  die 
Praxis  durch  Bekämpfung  aller  Yorurtheile  und  aufgestelltc 
neue  Ansichten  wesentlich  gewonnen  haben.  Man  denke 
nur  an  Ph.  v.  Walther’s  und  Carus  Leistungen.  — 
Dies  genüge  zur  Charakteristik  der  allgemeinen  Urtheile  des 
Yerf. ,  die  wir  nun  nicht  weiter  berühren  werden,  uns  auf 
das  Homöopathische  beschränkend.  Gegen  die  vorgeblich 
homöopathische  Natur  drei  bekannter  A  olksmittel ,  der  Kälte 
beim  Erfrieren,  der  YYarme  beim  Yerbrennen  und  des 
Branntweintrinkens  bei  grofser  Hitze  wendet  der  \  erf.  mit 
Recht  ein,  dafs  das  crsterO  als  ein  allmähliges  Erwärmen 
angesehen  werden  müsse,  dafs  das  zweite  nicht  unbedingt 
passend  sei,  indem  in  den  meisten  Fällen  Kälte  das  geeig¬ 
neteste  Mittel  sei,  Wärme  aber  nur  dann,  wenn  die  \  er- 
brennung  eine  völlige  Zerstörung  der  Theile  und  dadurch 
einen  dem  Brande  verwandten  Zustand  hervorgebracht  hat, 
wo  man  die  Hitze  als  ursprüngliche  Ursache  nicht  forlwir- 
kend  denken  darf,  und  dafs  endlich  das  dritte  nach  der  ge¬ 
wöhnlichen  Ansicht  zu  erklären  sei,  indem  nämlich  nicht 
der  ruhig  in  grofser  Hitze  verharrende  Mensch,  sondern 
der  durch  Hitze  erschöpfte  Arbeiter  Branntwein  begehrt, 
um  sich  dadurch  anzuregen.  Wenn  aber  der  Yerf.  hiermit 
das  Simile  simili  ganz  vernichtet  zu  haben  glaubt,  so  ist 
derselbe  im  Irrthume.  Denn  das  erste  und  zweite  jener 
Beispiele  beweisen  allerdings,  dafs  das  Contraria  contrariis 
einer  Beschränkung  bedarf,  während  es  früherhin  oft  als 
unbedingte  Curregel  galt.  Ferner  giebt  es  auch,  wie  Hu¬ 
fe  land  schon  vor  vielen  Jahren  zugegeben  hat,  wirkliche 
Heilmittel,  die  allerdings  einen  ähnlichen  Krankheitszustand 
hervorbringen  können,  als  der  ist,  den  sie  bekämpfen,  z.  B. 
das  Quecksilber,  der  Schwefel  u.  s.  f.  Nach  der  Ueberzeu- 
gung  des  Rec.  wird  das  Contraria  contrariis  unter  gehörigen 
Beschränkungen  immer  die  Hauplstelle  in  der  allgemeinen 
Therapie  behalten;  jedoch  wird  auch  das  Similia  similibus 

•  sich 
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sich  einen  bedeutenden  Platz  erwerben,  was  diejenigen  er¬ 
wägen  mögen,  welche  die  Homöopathie  ganz  und  gar  ver¬ 
dammen  und  keinen  Nutzen  von  derselben  für  die  bisherige 
Medicin  erwarten.  —  Gegen  die  Behauptung,  dafs  Sympto- 
menreihe  und  Krankheit  identisch  seien,  werden  besonders 
die  periodischen  Uebel  angeführt,  in  denen  zuweilen  gar 
kein  krankhaftes  Zeichen  in  der  Gegenwart  ist,  während 
bald  darauf  das  Uebel  sich  neuerdings  zeigt.  —  So  wie 
Wedekind  behauptet,  dafs  die  China  unzenweise  von 
Gesunden  ohne  Nachtheil  genommen  werden  könne,  so  hat 
auch  der  Verf»  an  sich  seihst  Böstschwamm  und  kalkartige 
Schwefelleber  angewandt,  ohne  einen  künstlichen  Croup  zu 
erzeugen,  woraus  die  Ungültigkeit  der  homöopathischen 
Methode,  die  Arzneikräfte  zu  prüfen,  erhellt.  - —  Indem 
der  \  erf.  die  Nothwendigkeit,  nicht  immer  rein  dynamischen 
Gründen  zu  vertrauen,  sondern  vielmehr  das  Materielle  als 
solches  zu  beachten,  erweist,  bemerken  wir  doch,  dafs  er 
Hahn  emann’s  falschen  Sprachgebrauch,  die  Worte  gei¬ 
stig  und  dynamisch  als  gleichbedeutend  zu  betrachten, 
ebenfalls  befolgt.  —  Dafs  dieBehauptung  der  Homöopathen,  es 
könne  nur  einen  krankhaften  Zustand  zu  einer  bestimmten 
Zeit  geben,  nicht  gegründet  sei,  wird  durch  vielfache  vom 
Verf.  beobachtete  Complicationen  hinlänglich  erwiesen.  *— 
Die  Unwahrscheinlichkeit  der  Wirksamkeit  der  sehr  gerin¬ 
gen  homöopathischen  Gaben  wird  besonders  auch  dadurch 
erwiesen,  dafs  der  Mensch  überall,  besonders  aber  in  grofsen 
Städten,  stets  von  einer  Atmosphäre  umgeben  ist,  in  der 
kleine  Theilchen  von  den  Mitteln,  die  wir  als  Arzneien 
anwenden,  aufgelöst  sind,  ohne  dafs  er  davon  Nachtheil 
verspürt.  Selbst  einer  der  flüchtigsten  Körper,  Moschus, 
habe  doch  auch  eine  nicht  weit  liegende  Gränze,  wo  er 
nicht  mehr  wahrgenommen  wird.  Man  könne  wohl  anneh¬ 
men,  dafs  eine  Verdünnung,  die  so  weit  fortgesetzt  wor¬ 
den,  dafs  die  Beschaffenheit  des  aufgelösten  Stoffes  durch 
die  äufseren  Sinne  nicht  mehr  wahrgenommen  werden  kann, 
als  unwirksam  betrachtet  werden  müsse.  *-*  Die  Incon- 

IX 


VII.  Bd.  2.  st. 


162 


III.  Homöopathie. 

sequenz,  keine  Krankheitsarten  gelten  lassen  zu  wollen, 
um!  dennoch  die  Contagien  als  solche  anzuerkennen,  wäh¬ 
rend  doch  diese  eben  so  gut  wie  alle  andern  nur  indmdua- 
lisirt  vorkonunen,  ist  zweckmäßig  dargelegt.  —  Auch  das 
wird  als  inconsequent  erwiesen,  dafs  gleichmäßige  Wirkun¬ 
gen  der  /Mittel  angenommen  werden,  während  die  Krank¬ 
heiten  nie  dieselben  sein  sollen.  Ist  in  jenen  eine  Gleich¬ 
mäßigkeit  -erkennbar,  so  muß  auch  in  diesen  eine  solche 
angenommen  werden  können.  —  ISach  homöopathischer 
Weise  kann  man  wegen  der  weitläufigen  Prüfung  nur 
wenige  Kranke  gleichzeitig  behandeln;  indessen  kehren  sich 
die  praktischen  Homöopathen  nicht  hieran,  sondern  behan¬ 
deln  so  viele  Kranke,  aß  sich  nur  irgend  ihnen  a»  vertrauen 
mögen.  —  An  den  diätetischen  \  orschriftcn  der  Homöo¬ 
pathen,  und  besonders  Gaspari’?,  wird  manches  Unpas*- 
sende  getadelt,  wie  auch  wir  bereits  gethan  haben.  Sie 
sind  für  viele  Fälle  zu  streng,  und  dennoch  in  Beziehung 
auf  Einzelnes,  z.  B.  Butter,  Eier.  Käse,  zu  schlaff.  — 
A\  enn  der  \  erf.  die  Prüfung  der  Arzneien  als  Erevel  an¬ 
sieht,  und  sie  mit  der  Vergeudung  unserer  Kräfte  durch 
Schwelgerei  gleich  stellt,  so  müssen  wir  ihm  darin  wider¬ 
sprechen.  Wir  hallen  vielmehr  diese  Prüfung,  in  sofern 
sie  .mit  Bewußtsein  und  Besonnenheit  unternommen  wird, 
für  eine  edle  Aufopferung,  etwa  den  Reisen  zur  Erfor¬ 
schung  der  nördlichsten  Gegenden  vergleichbar.  —  Die 
Verschlimmerung,  welche  nach  homöopathischen  Gaben  zu¬ 
nächst  folgen  soll,  hat  der  \erf.  nicht  immer  beobachtet; 
indessen  giebt  er  dadurch,  dafs  er  S.  160  gesteht,  sie 
häufig  beobachtet  zu  haben,  viel  mehr  zu,  als  er  wohl 
gedacht,  hat.  Einige  positive  I  hatsachen  sind  immer  bedeu¬ 
tender,  als  negative,  die  ja  durch  mangelhafte  Beobachtung 
erzeugt  sein  können.  Ist  der  Eintritt  solcher  Wrschlim- 
merungen  nach  homöopathischen  (iahen  als  nicht  auf  Zu¬ 
fall  beruhend  in  vielen  Fällen  erwiesen,  so  mögen  sie  im¬ 
merhin  in  andern  Fällen  nicht  beobachtet  werden;  man 
wird  dennoch  daraus  schließen  müssen,  dafs  die  homöopa- 
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thisehen  Gaben  nicht  rr:  0  sind,  was  zu  erweisen  war.  _ 

Ans  dem  Umstande,-  dafs  nur  grofse  Magnete  Schmerzen 
hervorbringen  können,  schliefst  der  Verf.  auf  die  Materia¬ 
lität  eines  Magnetstoffs;  allein  ist  nicht  das  wahrhaft  Gei¬ 
stige,  z.  B.  Nachdenken  und  Gemüthszustände,  ebenfalls  an 
ein  Maafs  gebunden ?  Kann  überhaupt  irgend  etwas,  was 
in  der  Erscheinung  hervortritt,  ohne  Maafs  sein?  Ist  daher 
die  Erforderlichkeit  eines  quantitativen  Verhältnisses  ir 
ein  Beweis  für  Materialität?  —  Die  Verdünnungen  sollen 
von  den  ausübenden  Homöopathen  nicht  mit  der  Genauig¬ 
keit  und  dem  Zeitaufwande '  gemacht  werden,  \vie  Hahne- 
mann  vorschreibt.  —  Dafs  die  Vorschriften  der  Homöo¬ 
pathie  einem  gründlichen  Studium  der  Medicin  entgegen¬ 
arbeiten,  ist  sehr  wahr;  nichts  destoweniger  kann  ein  gründ¬ 
liches  Studium  der  Medicin  manche  Lehre  aus  der  Homöo- 

-,m  * 

pathie  vorteilhaft  benutzen. 

Das  Resultat  des  Ganzen  kömmt  darauf  hinaus,  dafs 
die  Homöopathie  den  bestehenden  Staatsgesetzen  über  ärzt¬ 
liche  Thätigkeit  widerstrebe,  und  in  allen  ‘Beziehungen  als 
Hirngespinnst  und  Albernheit  zu  betrachten  sei.  Dafs  wir 
letzteres  Lrtheil  keinesweges  unbedingt  billigen,  ist  bereits 
an  vielen  Stellen  dieser  Annalen  dargethan  worden. 

Lichtenstädt . 


2.  Materialien  zu  einer  vergleichenden  Heil¬ 
mittellehre,  zum  Gebrauch  für  homöopathisch 
heilende  Aerzte;  nebst  einem  alphabetischen  Begister 
über  die  positiven  Wirkungen  der  Heilmittel  auf  die  ver¬ 
schiedenen  einzelnen  Organe  des  Körpers  und  auf  die 
Functionen  derselben.  Von  Dr.  Georg  Aug.  Benj. 
Schweickert,  Arzte  an  der  Königl.  Sachs.  Landesschule 
zu  Grimma,  und  Schulamts-  und  Stadtphysicus  daselbst. 
Leipzig ,  bei  Brockhaus.  1826.  8.  XXIV ,  102  und  285  S. 
(IThlr.  20  Gr.) 
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Wenn  Ree.  Jen  V  oryvurf,  mit  welchem  gewissenlose 
Rccenscnten  zuweilen  belegt  werden,  Jafs  sie  nämlich  die 
von  ihnen  Leurtheilten  Schriften  nicht  völlig  gelesen  haben, 
bei' der  vorliegenden  Schrift  ganz  freiwillig  und  unvcrholen 
auf  sich  nimmt,  so  mufs  er  zuerst  angeben,  wodurch  er  zu 
dieser  Unterlassungssünde  bewogen  worden  ist,  und  wie-  er 
ferner  dennoch  dem  gelehrten  Publikum  unserer  Annalen 
Rechenschaft  über  dieses  Werk  aldegen  zu  können  glaubt. 
An  beideu  Beziehungen  kann  er  auf  feine  Recepsion  von 
Hartlauh  s  systematischer  Darstellung  der  reinen  Arznei- 
wirkungen '  ( Amialen  Bd.  IV.  S.  ‘229)  verweisen.  Rs  hat 
nämlich  die  vorliegende  Schrift  mit  der  oben  erwähnten 
ganz  dieselbe  Richtung  gemein,  und  sucht  sie  auf  gleiche 
Weise  zu  erreichen,  so  dais  in  der  That  s'ehr  zu  verwun¬ 
dern  ist,  wie  Hr.  Schweikert  glauben  kann,  zuerst  die¬ 
sen  'Weg  betreten  zu  haben.  Ls  sollen  nämlich  hier  kei- 
nesweges  neue  Lrfnhrungen  mitgetheilt,  oder  alte  geprüft, 
werden;  vielmehr  wird  nur  bezweckt,  aus  den  beiden  Wer¬ 
ken,  welche  von  den  Homöopathen  als  alleingültiger  und 
ausreichender  Codex  medicamentarius  betrachtet  werden, 
nämlich  der  Ilah nemannschen  Arzneimittellehre  und  dem 
Archive  für  homöopathische  Aerzte,  einen  für  die  Praxis 
geeigneten  Auszug  zu  gewähren.  Zunächst  sind  nun  blofs 
die  Organe,  welche  aufserhalb  der  Bauchhaut  liegen,  und 
ihre  Beziehungen  zu  den  Arzneien  abgehandelt,  und  in 
ähnlicher  Art  sollen  in  der  Folge  alle  Theile  des  Leibes 
abgehandelt  werden.  Ls  scheint  das  Organ,  welches  zuerst 
behandelt  wird,  hier  ganz  zufällig,  so  wie  denn  Hartiaub 
mit  den  psychischen  Functionen  begonnen  bat.  Bei  der 
Zerrissenheit,  welche  in  dem  gesammten  homöopathischen 
Arzneisvesen  liegt,  kann  eine  solche  Verkehrtheit  gar  nicht 
befremden.  W  ir  wollen  unsere  Leser  nicht  mit  Wieder¬ 
holung  alter  schon  gegen  die  Hartlaubsche  Schrift  ge¬ 
machten  Ein  würfe  belästigen ;  nur  das  Line  müssen  wir 
nochmals  fragen,  welchen  Nutzen  denn  überhaupt  eine 
solche  Bearbeitung  für  Homöopathen  haben  könne,  da  sie 
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nach  Aussage  ihres  Meisters  bei  einem  aus  mehreren  Zei¬ 
chen  bestehenden  Krankheitszustande  in  der  Regel  gegen 
alle  Symptome  in  ihrem  Vereine  ein  bestimmtes 
Mittel  reichen  sollen,  nicht  aber  gegen  ein  einzelnes  ge¬ 
sondertes  Zeichen,  welches  höchstens  noch  mit  einem  oder 
zwei  Zeichen  verbunden  ist?  Eine  solche  Bearbeitung  scheint 
nur  für  den  geeignet,  der  von  der  Ueberzeugung  ausgeht, 
dafs  nicht  alle  Symptome  gleich  wesentlich  sind,  und  dafs 
man  mit  der  Arznei  eben  nur  diese  wesentlichen  Zeichen 
zu  bekämpfen  habe.  Da  eine  solche  Ansicht  jedoch  allopa¬ 
thisch  ist,  die  Allopathen  aber  mit  den  Quellen,  aus  welchen 
diese  Arbeit  hervorgeht,  nicht  sonderlich  zufrieden  sein  dürf¬ 
ten,  so  wissen  wir  in  der  That  nicht,  welche  Leser  für 
diese  Schrift  gehören.  Wahrscheinlich,  werden  doch  die 
Homöopathen ,  obgleich  den  Aussagen  des  Meisters  ungetreu, 
in  den  meisten  Fällen  Hauptsymptome  von  Nebensymptomen 
unterscheiden,  und  auf  jene  ihre  Arzneien  vorzugsweise 
richten,  wobei  sie  allerdings  von  dieser  Schrift  werden  Ge¬ 
brauch  machen  können. 

Auf  102  Seiten  werden  1)  Monatreinigung,  Mutter- 
blutflufs,  Frühgeburt,  2)  Geschlechtstheile,  3)  Geschlechts¬ 
vermögen,  4)  Harn,  Harnblase,  Harnröhre  abgehandelt,  und 
zwar  so,  dafs  bei  jeder  Abtheilung  in  alphabetischer  Ord¬ 
nung  die  Arzneien  aufgeführt  werden,  welche  sich  auf  die 
respectiven  Organe  und  Thätigkeiten  beziehen.  In  dem 
dann  folgenden  Hauptwerke,  welches  Register  benannt  wird 
und  in  der  That  in  Form  eines  Registers  einhergeht,  wer¬ 
den  nun  nach  jenen  vier  Abtheilungen  die  krankhaften  Er¬ 
scheinungen,  welche  jeder  einzelnen  zukommen,  und  die 
jeder  derselben  entsprechenden  Arzneien  alphabetisch  auf¬ 
gezählt.  Wir  wollen  hiervon  ein  Beispiel  aufstellen,  wel¬ 
ches  die  ganze  Behandlungsweise  anschaulich  macht.  «  Harn¬ 
abgang,  vermehrter.  Nach  24  Stunden  sehr  vermehrte 
Harnabsonderung,  magnetischer  Nordpol.  Viel  und  oft  mufs 
er  jedesmal  Harn  lassen,  nach  24  Stunden,  viele  Tage  lang, 
Phosphorsäure.  Viel  Harn  geht  ab  um  Mitternacht,  bei 
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schlaffen  Zeugungsthcilcn ,  nach  5  Stunden,  Kaffee.  Viel 
Ilarn  geht  ah ,  er  mufs  alle  halbe  Stunden  llarn  lassen, 
Guajac.  Niel  und  oft  muls  er  jedesmal  harnen,  sogar  die 
Nacht  einigemal,  die  ersten  1Ü  Stunden,  Lcduiu  palustre. 
Niel  Harn  geht  ah,  die  Nacht  und  gegen  Morgen,  nach  iü 
bis  11  Stunden,  magnet.  Südpol.  N  iel  harnen  mufs  6i*c, 
nach  vorgaugigem  Pressen  in  den  Gcschlechtstheilen,  Merc. 
solub.  Niel  Harn  geht  jedesmal  ah;  sie  mufs  dreimal  die 
Nacht  zum  Harnen  aufstehen,  Merc.  soluh.  u.  s.  w. 

Indem  unsere  Leser  uns  gern  erlassen  werden,  gegen 
Angaben  wie  die  obigen  zu  polcmisiren,  so  werden  sie  auch 
dem  Kcc.  verzeihen,  wenn  er  nicht  alle  Artikel  durchgelc- 
sen  hat,  da  der  eine  dem  andern  aufs  Haar  gleicht.  Den¬ 
noch  glauben  wir  ein  anschauliches  Bild  des  Werkes  gege¬ 
ben  zu  haben,  an  dem  Freunde  und  Feinde  der  Homöopa¬ 
thie,  diese  im  Scherze,  jene  im  Friistc,  sich  ergötzen  kön¬ 
nen.  Die  l  nriebtigkeit  einzelner  Angaben  zu  erweisen, 
wäre  hier  um  so  weniger  an  seiner  Stelle,  als  sie  nur  den 
Quellen  entnommen  sind,  die  Polemik  also  gegen  diese  ge¬ 
richtet  sein  miifste.  —  Zweier  Dinge  möge  uns  nur  noch 
zu  erwähnen  vergönnt  sein:  zuerst  nämlich  des  Umstandes, 
dafs  in  der  Vorrede  zugegeben  wird,  dafs  nicht  alle  in 
II  ah  ne  mann ’  s  Arzneimittellehre  angegebenen  Symptome 
richtig  sind;  zweitens,  dafs  der  \erf.  ebendaselbst  zugiebt, 
seine  Methode  mache  Wiederholungen  nöthig,  indem  z.  B. 
das  Symptom  der  Platina  « eine  schneidende  Empfindung 
tief  im  l  nterleibe,  als  wenn  das  Monatliche  erscheinen 
sollte,  zugleich  mit  ziehendem  Kopfweh  »  unter  vier  Abthei¬ 
lungen,  nämlich  hei  Empfindung,  Unterleib,  Kopfweh  und 
Ziehen  Vorkommen  mufs.  Endlich  erwähnen  wir  noch, 
dafs  der  \erf.  die  Meinung,  als  oh  die  Homöopathie  einer 
rationellen  Medicin  widerstrebe,  bestreitet,  ohne  jedoch 
triftige  Gründe  angeben  zu  können* 
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3.  Versuch  zu  einem  Schlufs worte  über  S.  Ilah- 
nemann’s  homöopathisches  System,  nebst  einigen 
Conjecturen  von  Ludw.  Willi.  Sachs,  M.  D.,  Prof, 
d.  Med.  a.  d.  Univ.  zu  Königsberg,  Ritter  des  Wladimir¬ 
ordens.  Leipzig,  bei  Lcop.  V  ols.  1826*.  8.  94  S.  (12  Gr.) 

Die  Bezeichnung  «  Schlußwort ”  erregte  in  dem  Unter¬ 
zeichneten  Ref.  keine  günstige  Ansicht  für  den  Inhalt  der 
Schrift;  denn  wo,  wie  hei  der  Homöopathie,  ernstliche  Un¬ 
tersuchung  kaum  erst  begonnen  hat,  und  die  Erfahrung, 
diese  grölste  Schiedsrichterin  aller  'ärztlichen  Kämpfe,  noch 
schwankend  ist,  kann  es  auch  kein  Schlufswort  geben. 
Diese  erste  Ueberzeugung  bestätigte  sich  um  so  mehr,  je 
weiter  ich  im  Lesen  gelangte.  Der  wesentliche  Inhalt  der 
Schrift  enthält  keine  W  iderlegung,  sondern  künstlich  gebil¬ 
dete  Syllogismen ,  Satyren ,  und  endlich  Insinuationen  gegen 
die  Person  des  Hrn.  Hahnemann.  Der  Verf.  hat  diesen 
Weg  ausdrücklich  erwählt,  weil  er  es  für  unwürdig  hält, 
gegen  die  Homöopathie  ernstlich  kritisch  und  polemisch  zu 
Werke  zu  gehen.  In  dieser  Ueberzeugung  hat  er  Seite  16 
folgendes  Urtheil  über  unsere  im  September-  und  October- 
stücke  des  vorigen  Jahres  mitgetheilte  Kritik  ausgesprochen: 
« Lichte nstädt’s  Kritik  versetzt  von  vorn  herein  die 
ganze  Sache,  wie  uns  schien,  in  ein  störendes  Licht.  Er 
stellt  sie  in  die  Reihe  wissenschaftlicher  Untersuchungen 
und  Discussionen ,  fordert  sogar  für  sie,  als  für  einen  wis¬ 
senschaftlichen  Gegenstand,  die  Polemik  als  ein  dazu  gehö¬ 
riges  Element;  traut  ihr  Erfahrung,  wenn  auch  noch  nicht 
hinreichend  bewährte,  zu;  ja,  er  fordert  die  Homöopathie 
als  solche  zu  einer  Vereinigung  und  Verschmelzung  mit  der 
bestehenden  ärztlichen  Ansichts- und  Forschungsweise  auf.  — 
Oft  ist  es  mir  unter  der  Lesung  jener  überall  so  wohlmei¬ 
nenden,  vor  allem  aber  auf  Pacification  ausgehenden  Kritik 
zu  Muthe  geworden,  hei  mir  seihst  anzufragen:  wovon  denn 
eigentlich  die  Rede  sei?  Und  noch  jetzt  mufs  wenigstens 
dies  gefragt  werden:  Oh  denn  der  Wahrheit  damit  gedient 
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wird,  wenn  man  mit  freundlichen  Worten  die  Unwahrheit 
einladel,  sich  nur  getrost  zu  nähern?  Wo  soll  sich  denn 
das  Unterkommen  fiir  sie  finden?  welchen  Gewinn  soll 
solche  Gastfreundschaft  bringen?»» 

Ich  habe  hierauf  nichts  zu  antworten,  als  dafs  ich  von 
der  völligen  Unrichtigkeit  des  von  Hrn.  Prof.  S.  eingeschla¬ 
genen  Weges  überzeugt  hin,  und  es  in  der  Medicin  nie 
fiir  gerathen  halte,  irgend  ein  feindliches  Eingreifen  in  das 
Bestehende,  wenn  es  auch  noch  so  unbedeutend  und  wider¬ 
sinnig  scheinen  sollte,  gcradeweg  zu  verachten.  Schon  hei 
einer  andern  Gelegenheit  habe  ich  gegen  denselben  die 
Behauptung  aufgestellt,  dafs  sich  bei  Naturgegenständen 
Immöglichkeit  a  priori  schwer  aufstellcn  lasse,  und  dafs  es 
ganz  ungeziemend  sei,  das  als  Unwahrheit  anzuklagen,  was 
unserer  Ansicht  widerspricht.  Die  Erfahrung  ist  unsere 
Lehrerin;  Syllogismen  mit  ungewissen,  ja  falschen  Prämis¬ 
sen,  hemmen  jeden  Fortschritt  in  der  Naturforschung. 

Die  Hauptgründe,  welche  gegen  Hrn.  II.  aufgestellt 
werden,  sind  folgende:  «Die  Homöopathie  kann  nie  zu 
Erfahrungshelegen  kommen,  da  die  Versuche,  welche  sie 
bewähren  sollen,  durchaus  nur  negative  sind,  diese  aber  — 
angenommen  auch ,  sie  wären  genau  angestellt  und  richtig 
mitgetheiit,  gesetzt  ferner  auch,  sie  hätten  unter  tausend¬ 
fältiger  W  iederholung  immer  die  gleichen  Hesultate  gege¬ 
ben  —  durch  einen  entgegengesetzt  ausfallenden  positiven 
^  ersuch  jede  Gültigkeit  verlieren  *»  S.  6.  Schon  diese  Be¬ 
hauptung  ist  ohne  allen  Grund;  wenn  der  Homöopath  seine 
strengen  diätetischen  Vorschriften,  und  dabei  seine 
eingebildete  oder  wahre  Arznei  nach  seiner  Weise  in  An¬ 
wendung  bringt,  so  ist  dies  doch  eben  so  positiv,  als  w'enn 
wir  mit  geringer  Beachtung  der  Diät,  oder  wohl 
gar  mit  einer  fehlerhaften  Diät,  Arzneien  nach  unserer 
Weise  anwenden.  Keine  von  beiden  Thatsachen  hebt  die 
andere  auf.  W  iederholt  sich  derselbe  Erfolg  zum  öfteren, 
so  haben  wir  Grund  einen  nothwendigeu  Zusammenhang 
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zwischen  dem  therapeutischen  Verfahren  und  der' Y'erände- 

» 

rung  des  Zustandes  anzunehmen. 

Hr.  Prof.  S.  glaubt  sich  ferner  genöthigt  anzunehmen, 
dafs  Hr.  H.  die  Wahrheit  nicht  hören  wolle,  da  er  trotz 
allen  Einwiirfen  bei  seiner  frühem  Ansicht  beharrt.  Allein 
ist  nicht  ein  grofser  Theil  dieser  Einwürfe  ganz  ungegrün- 
det  gewesen?  Und  berechtigt  uns  überhaupt  in  unserer 
Zeit  der  Spaltungen  das  Festhalten  einer  Ansicht,  die  von 
andern  für  falsch  gehalten  wird,  zur  Annahme  eines  wis¬ 
sentlichen  Yerläugnens  der  Wahrheit?  Zwar  will  Hr.  S. 
an  einigen  Stellen  den  Schein  einer  solchen  Annahme  ver¬ 
meiden;  allein  die  in  der  Folge  aufgestellten  Conjecturen 
gehen  von  einer  noch  viel  schlimmem  Annahme  aus. 

Zu  den  Gegengründen  gehört  ferner  die  Widerlegung 
des  Hahne  mann  sehen  Satzes,  dafs  es  keine  Krankheiten, 
sondern  nur  Symptomencomplexe  giebt.  Ich  habe  in  mei¬ 
ner  Kritik  gezeigt,  von  welchem  Gesichtspunkte  aus  sich 
dieser  durchaus  falsche  Satz  vertheidigen  lasse.  Aber  ist 
denn  mit  diesem  Satze  die  homöopathische  Praxis  gestürzt? 
Ueberhaupt  läfst  sich  dieser  Satz  gar  nicht  als  ein  den  Ho¬ 
möopathen  eigenthümlichcr  betrachten;  denn  schon  unsäglich 
viele  Schriftsteller  haben  behauptet,  dafs  man  von  der  näch¬ 
sten  Ursache  der  Krankheiten  nichts  wisse;  stellt  man  diese 
Behauptung  auf,  so  bleibt  nichts  übrig,  als  die  Gesammt- 
heit  der  Erscheinungen  für  das  Einzige  und  Wesentliche 
bei  der  Betrachtung  der  Krankheiten  anzuerkennen. 

Was  gegen  die  Verkennung  der  Naturkräfte  und  der 
conrplicirten  Krankheiten  gesagt  wird,  ist  schon  oft  und 
mit  Recht  gesagt  worden ,  widerlegt  aber  noch  keinesweges 
das  homöopathische  Verfahren.  Her  Verf.  bleibt  übrigens 
seinem  Vorsatze  getreu,  keine  Kritik  aufzustellen,  sondern 
die  Sache  a  priori  abzuurtheilen. 

Nachdem  verschiedene  psychologische  Versuche  zur 
Deutung  der  Hartnäckigkeit  Hahnemann’s  gemacht  wor¬ 
den  ,  stellt  Hr.  Prof.  S.  endlich  die  Meinung  auf,  dafs  Ilr.  H, 


170 


IV.  W  ccliselficbcr. 


wohl  heimlich  grofse  Graben  gehen  dürfte.  Dieses  soll 

insbesondere  durch  einen  im  Jahre  17J17  im  Journale  der 

✓ 

praktischen  Heilkunde  erschienenen  Aufsatz.  Hahnemann’s 
erwiesen  werden,  in  welchem  derselbe  grofse  Gaben  em- 
pfiehlL  Auch  wird  die  grofse  diätetische  Strenge  Ha h ne¬ 
in  an n's  ebenfalls  in  Folge  jenes  Aufsatzes  für  blofse  Prah¬ 
lerei  erklärt,  da  in  demselben  grofse  Verachtung  der  Diät 
kund  gegeben  wird.  V\  ir  können  diese  Beweisführung  kei¬ 
ner  Kritik  unterwerfen,  weil  dieselbe  sich  nicht  innerhalb 
der  Gränzen  des  Anstandes  halten  könnte,  und  überlassen 
es  gern  andern  zu  entscheiden,  ob  das,  was  ein  Mann  in 
jugendlicher  Unreife  ausgesprochen  hat,  bis  ins  späteste 
Leben  für  ihn  bindend  sein  dürfte,  zumal  wenn  er  offen 
und  unumwunden  die  'S  eränderung  seiner  Ueberzeugung 
binnen  dieser  Zeit  ausgesprochen  hat.  —  Fine  berichtigte 
Deutung  einer  von  Hahnemann  zu  Gunsten  der  Homöo¬ 
pathie  fälschlich  angeführten,  im  Texte  sehr  verdorbenen, 
hippokratischen  Stelle  macht  den  Schlofft.  — 

L  ichtcnst  ädt. 
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intcrinittcntes  simples  et  p  er ni c i  e  us e  s , 
fonde  sur  des  observations  cliniques,  sur  des  fails 
de  physiologie  et  de  pathologie  Companies,  sur 
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Die  sehr  oft  aufgeworfene  Frage,  welchen  Finflufs  die 
pathologische  Anatomie  auf  unser  ärztliches  Handeln  haben 
könne  und  dürfe,  tritt  uns  in  diesem  Werke  mit  neuer 
Lebhaftigkeit  entgegen.  Der  Verfasser,  zum  Theil  ein  Geg¬ 
ner,  im  Wesentlichen  aber  ein  Anhänger  von  Broussais, 
glaubt,  dafs  er  durch  seine  zahlreichen  Untersuchungen  von 
Leichen,  die  am  Wrechselüeber  jin  Hospitale  zum  heil.  Geist 
in  Rom  gestorben  sind,  das  Wesen  dieser  Krankheit  er¬ 
kannt  und  eine  neue,  verständigere  und  zuverlässigere  Be¬ 
handlungsweise  begründet  habe.  Rec.  hat  in  allen  diesen 
Dingen  die  entgegengesetzte  Meiüung.  Denn  das  Wiesen 
dieser  Zustande  ist  ihm  nicht  um  ,ein  Jota  klarer  geworden, 
und  in  der  Behandlung  siebt  er  sich  ganz  auf  dem  Punkte, 
den  Torti  längst  vorgezeichnet,  und  zu  dem  die  Nach¬ 
welt,  mit  Ausnahme  der  Entdeckung  des  Chinins,  nicht  viel 
hinzugefügt  hat.  Nichts  destoweniger  erkennt  er  diese  Ab¬ 
handlung  für  sehr  lehrreich,  und  bedauert  nur,  dals  sie 
durch  unsägliche  Wiederholungen  dem  Leser  sehr  oft  be¬ 
schwerlich  wi  rd.  ,  v:-  • 

ln  der  Vorrede  entschuldigt  der  Verf.  die,  mangelhafte 
Anordnung  des  Stoffs  durch  eine  neue  Reise,  die  sich  ihm 
dargeboten  habe,  ,  und  erklärt  sich  dann  über  Broussais. 
Im  Allgemeinen  sei  der  von  diesem  bezeichnete  Weg,  über¬ 
all  den  örtlichen  Grund  der  Allgemeinleiden  aufzusuchen, 
der  allein  richtige;  nur  einer  gewissen  Erweiterung  der 
Begriffe  bedürfe  die  Schule  desselben,  um  vollkommen 
zu  sein. 

Erstes  Buch.  Die  Wechselfieber  beruhen,  wie  alle 
Fieber,  auf  Entzündung,  und  zwar  vorzugsweise  auf  Unter¬ 
leibsentzündung.  Vermöge  der  allgemeinen  Sympathie  er¬ 
greife  sie  das  gesammte  Leben,  daher  , auch  das  Gehirn,  und 
werde  oft  dadurch  gefährlich  und  tödtlich.  Die  Entzün¬ 
dung  an  sich  sei  keinesweges  intermittirend,  sondern  sei 
auch  in  dem  fieberlosen  Zwischenräume  vorhanden,  ohne 
jedoch  bemerkt  zu  werden,  indem  nämlich,  in, dem  Körper 
entzündete  T  heile  unbemerjdiar,  ja  selbst ohne  Schaden  für 
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das  Ganze  bestehen  konnten,  in  sofern  als  die  Nerventä¬ 
tigkeit  nicht  gerade  darauf  gerichtet  sei.  Diese  sei  nun  ini 
Wechselfiebcr  das  eigentlich  Periodische,  und  bewirke,  dafs 
die  vorhandene  Entzündung  zu  einer  Zeit  unbemerkt  in  den 
Hintergrund  trete,  und  zu  einer  andern  mit  gröfster  Leb¬ 
haftigkeit  sich  äufsere.  Da  ferner  die  Wechselfieber  bei 
den  I  liieren  gar  nicht,  oder  doch  nur  sehr  selten  Vorkom¬ 
men,  so  mnfs  der  Grund  derselben  in  einer  organischen 
Eigertschaft  liegen,  welche  die  Menschen  nicht  mit  den  Thie- 
ren  gemein  haben.  Diese  Eigenschaft  ist  das  abwechselnde 
mechanische  Verhältnis,’  in  welches  der  Blutlauf  beim  Men¬ 
schen  durch  das  meist  in  'perpendiculärer  Lage  geschehende 
Wachen  und  das  immer  in  horizontaler  Lage  erfolgende 
Schlafen  versetzt  werde.  Beim  Aufstehen  werde  immer 
durch  die  Schwere  eine  Gongestion  nach  dem  Unterleihe 
erregt,  die  sich  oft  durch  Beaction  auf  das  Herz  und  die 
grofsen  Gefäfsc  äufsere,  und  daher  nicht  selten  allgemeine 
Beschwerden  verursache,  und  endlich  beim  Niederlegen  ver¬ 
schwinde.  Ein  solcher  W  echsei  sei  nun  auch  irn  NVechsel- 
fieber.  Es  entständen  hei  den  Thieren  unter  denselben 
Umständen  Anthraxfieber,  wo  sich  bei  den  Menschen  bös¬ 
artige  Wechselfieber  zeigen;  beide  Formen  gewähren  einen 
sehr  ähnlichen  Leichenbefund ,  und  entstehen  meistens  durch 
Sumpfluft  und  zugleich  herrschende  bedeutende  atmosphä¬ 
rische  Wärme.  Der  wesentliche  Unterschied  der  Febr. 
contin.  und  interm.  beruhe  auf  folgenden  Zeichen:  1)  Jene 
haben  ihre  Verschlimmerung  am  Abende,  diese  am  Morgen; 

2)  jene  werden  nicht  durch  China  geheilt,  diese  meistens; 

3)  jene  verrathen  durch  die  Physiognomie  den  innern  Zu¬ 
stand,  diese  hingegen  zeigen  auch  während  des  Anfalls  und 
bei  gröfsen  inneren  Zerstörungen  immer  ein  nur  wenig 
gestörtes  Ansehen  des  Kranken;  4)  jene  haben  einen  durch 
die  Natur  bestimmten  Verlauf, ,  vor  dessen  Ende  sie  kaum 
aut  hören  können,  diese  haben  zwar  auch  ein  durch  die 
Natur  bestimmtes  Ende,  können  jedoch  zu  jeder  Zeit  durch 
zufällige  oder  herhelgeführle  Umstände  plötzlich  abgebrochen 
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werden;  5)  jene  hängen  ganz  von  dem  sie  begründenden 
örtlichen  Uebel  ah,  nicht  so  diese,  in  denen  aufser  dem 
Localübel  noch  die  Nerventhätigkeit  bekämpft  werden  mufs, 
welche  die  Anfälle  hervorruft.  —  Da  durch  die  Schule  von 
Broussais  alles  auf  Entzündung  bezogen  werde,  indem 
eine  Magenverhärtung  eben  so  gut  als  eine  Magenerwei¬ 
chung,  ein  Durchfall  so  gut  als  ein  Schleimflufs,  und  ein 
Loch  in  den  Gedärmen  eben  so  gut’ als  die  erhöhte  Rötlie 
der  innern  Haut  für  eine  Entzündung  gehalten  werde,  so 
sei  es  wohl  besser,  diese  Bezeichnung  ganz  zu  meiden,  oder 
wenigstens  darunter  nichts  zu  verstehen,  als  une  alteration 
de  la  nutrition.  Hieraus  ergebe  es  sich  nun 'von  seihst,  dafs 

die  Entzündung  sehr  V  erschiedenartiges  in  sich  enthalte,  und 

* 

daher  keinesweges  immer  auf  dieselbe  Weise  behandelt  wer¬ 
den  könne.  Besonders  komme  dabei  das  Nervensystem  in 
Betracht,  welches  oft  die  Ursache  von  solchen  Erschei¬ 
nungen  sei,  die  man  ihrem  Aeufseren  nach  nur  dem  Gefäfs- 
systeme  zuschreiben  zu  dürfen  glaubt.  —  Diese  Ansichten 
näher  zu  beleuchten,  möge  uns  erlassen  werden;  vielfach 
wiederholt  geben  sie  dem  Yerf.  die  Basis  der  gesammten 
Medicin  und  helfen  ihm  eine  Menge  von  Theorien  erbauen, 
deren  keine  uns  dieses  Namens  ganz  würdig  scheint. 

Zweites  Buch.  Nur  die  oben  angegebenen  Ursachen, 
nicht  aber  die  Unreinlichkeit,  bringen  die  bösartigen  rö¬ 
mischen  Wechselfieber  hervor;  denn  in  den  unreinlichsten 
Theilen  der  Stadt  seien  sie  am  wenigsten.  Das  Aas  und  der 
Unrath,  welche  häufig  in  den  Strafsen  umheriiegen,  sind 
fast  geruchlos,  wahrscheinlich  weil  sie  in  Folge  der  heifsen 
Luft  schnell  austrocknen.  Besonders  schädlich  werden  in 
Rom  die  kalten  Winde  hei  grofser  Hitze,  so  wie  über¬ 
haupt  Erkältung  dort  sehr  schnell  ein  Wechselfieber  her¬ 
vorruft.  Es  beginnt  epidemisch  zu  werden,  sobald  die 
Hitze  eintritt,  und  hört  mit  derselben  auf.  Auch  hei  dem 
Yerf.  wollte  es  sich  einstellen,  wurde  aber  zeitig  besiegt. 
Das  Jahr  1822  war  vermöge  starker  sumpfiger  Ausdünstung 
besonders  reich  an  Wechselfiebern,  und  wurde  Vorzugs- 
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weise  vom  Verf.  zur  Beobachtung  benutzt.  Kr  richtete  in 
dem  oftgenannten  Hospitale,  welches  ftir  männliche  Kranke 
bestimmt  ist,  nur  auf  die  am  Wechselfieber  leidenden  Kran¬ 
ken  seine  Aufmerksamkeit,  welche  als  wahrscheinliche  Heute 

des  Todes  betrachtet  werden  konnten. 

% 

Drittes  Buch.  liier  folgen  42,  gröfstentheils  vom 
\  erf.  selbst  angestellle,  Beobachtungen  von  tödtlich  abge- 
laufenen  'Wechselfiebern  mit  einer  meist  mrr  auf  12  bis  72 
Stunden  sich  erstreckenden  kurzen  Krankenden  geschickte 
und  dein  Sectionsherichte.  Die  Ueberschriftrn  lauten:  Kievre 
interm.  pernicieuse,  comateuse,  convulsive,  oder  auch:  ictc- 
rique,  ^pigastralgique ,  hepatique,  gastro- enterique,  entöro- 
eephalique,  araebnitique  u.  s.  f.  Ueberal!  wurden  bei  der 
Leichenöffnung  Zustände  gefunden,  die  heftige  Kongestio¬ 
nen,  der  Einspritzung  gleiche  Zustände  der  Organe  oder 
auch  wirkliche  Aenderung  der  Textur  verriethen,  und  zwar 
vorzugsweise  Erweichung,  welche  besonders  bei  Milz  und 
Leber  öfter  vorkam.  ln  der  Regel  war  auch  das  Gehirn 
mit  seinen  Häuten  in  ähnlicher  Art  umgebHdet  und  mit 
Blut  überfüllt.  Während  des  Lebens  waren  Bewufstlo- 
sigkeit,  immerwährender  Schlaf,1  Krämpfe  und  ähnliche 
Symptome  vorhanden ,  ohne  dafs  in  der  Regel  irgend  ein 
Theil  besonders  schmerzhaft  oder  empfindlich  war.  Da  die 
einzelnen  Geschichten  sehr  ähnlich  sind,  so  wird  das  an¬ 
haltende  Lesen  derselben  unangenehm,  um  so  mehr  als  der 
Verf.  in  den  Epikrisen  seine  Lieblingssätze  immer  wieder¬ 
holt,  ohne  sie  zu  erweisen.  Rcf.  hat  immer  die  l  eberzeu- 
gung  gehabt,  dafs  die  Intermittens,  um  tödtlich  zu  werden, 
meistens  eine  materielle  Umbildung  der  Organe  herbeiführe; 
allein  diese  sind,  wie  auch  diese  Sectionen  zeigen,  keines- 
weges  eine  wahre  Entzündung,  sondern  ein  dem  Apoplek- 
tischcn  sehr  ähnlicher  Zustand,  der,  wie  auch  der  Verf. 
selbst  zugesteht,  nicht  immer  wesentlich  im  Blutgefäfs- 
systeinc,  sondern  vielmehr  in  dem  Nervenlebcn  begründet 
ist.  Jedenfalls  ist  es  thöricht  zu  glauben,  dafs  nian  die 
Isalur  des  W  echseifiebers  durch  Resultate  wie  die  obigen, 
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hinlänglich  erklären  könne.  Auch  ist  es  unerlaubt,  das, 
was  hei  der  Interm,  perniciosa  angetroffen  wird,  auf  jede 
Form  des  Wechselfiebers  anzuwenden. 

Viertes  Buch.  Es  werden  zuvörderst  Beispiele  an¬ 
geführt,  wo  zu  einer  Entzündung  ein  Wechselfieber  hin¬ 
zutritt,  und  unabhängig  von  dieser  geheilt  wird.  Hieraus 
wird  nun  geschlossen,  dafs  in  den  früher  angeführten 
W  echselfiebern  die  vorhandenen  örtlichen  Affectionen  zwar 
zum  Wiesen  derselben  nöthig  waren ,  aber  doch  keinesweges 
dasselbe  allein  ausmachten.  Vielmehr  sei  in  jedem  Wech¬ 
selfieber  eine  Entzündung  und  ein  von  derselben  ausgehen¬ 
der  intermittirender  sympathischer  Nervenaffect  als  das  ei¬ 
gentliche  Wechselfieber  zu  unterscheiden.  Der  Entzündung 
müsse  das  Aderlässen,  dem  Nervenaffect  die  China  entge¬ 
gengesetzt  werden.  Der  Grund,  warum  letztere  oft  das 
ganze  Hebel  heilen  könne,  liege  darin,  dafs  das  Nerven¬ 
system  dadurch  gehindert  werde,  das  organische  Leiden  her¬ 
vortreten  zu  lassen,  welches  daher,  obgleich  vorhanden, 
dennoch  für  die  Empfindung  als  nicht  vorhanden  betrachtet 
werden  darf.  (Scharfsinnig  genug,  aber  in  Beziehung  auf 
das  Wechselfieber  gewifs  unwahr.)  Rein  locale  Wechsel¬ 
fieber  werden  geleugnet,  und  alle  vorhandenen  Beobach¬ 
tungen  dieser  Art  gewaltsam  auf  eine  zugleich  gegenwärtige 
allgemeine  Affection  gedeutet.  Ueberhaupt  gebe  es  keine 
isolirte  "Verrichtung  im  Körper,  da  vielmehr  jede  vom  Gan¬ 
zen  abhänge.  —  Die  Wirkung  des  Opiums  im  Delirium  tre¬ 
mens  wird  der  der  China  im  W  echselfieber  verglichen.  — 

Fünftes  Buch.  Der  Tod  im  W^echselfieber  erfolgt 
nach  dem  \erf.  1)  par  le  cerveau,  2)  par  Tinflammation 
des  Organes  parenchymateux,  3)  par  Tin  Harri  mation  des 
membranes  muqueuses,  4)  par  l’excitation  des  Organes  ex- 
halans  et  secretoires,  5)  par  les  symptomes  nerveux.  — 
Obgleich  man  es  meistens  in  seiner  Macht  habe,  Wechsel- 
fieber  zu  heilen,  so  sei  denselben  dennoch  von  der  Natur 
ein  bestimmter  Zeitraum  zur  Heilung  festgesetzt,  den  man 
nach  einer  Durchschnittsbcrechnung  der  Dauer  des  Wech- 
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selficbers  im  Hospitale  zum  heil.  Geist  in  Rom  auf  etwa 
zwei  Wochen  berechnen  könne.  —  Auch  andern  Krankhei¬ 
ten  ist  von  der  Natur  eine  bestimmte  Dauer  angewiesen, 
die  sich  nach  allgemeinen  Typen  richtet.  —  Man  darf  übri¬ 
gens  die  Wechsel fieber  zu  jeder  Zeit  heilen,  wenn  man 
sich  nicht  damit  begnügt,  die  Anfälle  zu  heben,  sondern 
auch  den  Zustand  der  Eingeweide  berücksichtigt,  aus  denen 
jener  Nervenaffect  eigentlich  entsprungen  war.  — 

Sechstes  Euch.  Aon  der  Behandlung  der  Wechsel- 
ficber.  Das  Aderlässen  sei  zuvörderst  das  iiauptraittel;  in 
Born  sei  cs  jedoch  so  ungewöhnlich,  im  Wcchselfieber  zur 
Ader  zu  lassen,  dafs  die  JLeate  sich  nur  schwer  dazu  ent- 
schliefscn.  Der  V erf.  ist  bei  Anwendung:  des  Aderlasses 
sehr  glücklich  gewesen,  was  wir  in  Beziehung  auf  die  durch 
die  Hitze  verursachten  aufserordentlichen  Gongestionen  gar 
nicht  wunderbar  finden.  Oft  bemerkte  man  unmittelbar 
nach  dem  Aderlässe  eine  heftige  Unruhe  oder  wohl  auch 
einen  stärkeren  Anfall;  dennoch  zeigte  sich  später  die  gün¬ 
stige  Wirkung.  Werden  Unterleibsleiden  verrnuthet,  so 
sollen  mindestens  20  Blutegel  angesetzt  werden.  Man  kann 
die  Blutentziehungen  am  besten  vornehmen,  wenn  der 
Mensch  sieb  der  Sumpfluft  ausgesetzt  bat  und  das  heran¬ 
nabende  Fieber  spürt;  bei  schon  ausgebildctein  YVechseU 
fieber  finden  dieselben  nur  in  sofern  statt,  als  man  auf  ört¬ 
liche  Entzündungen  von  Bedeutung  scbliefseu  kann.  — 
Ueber  Brechmittel  im  Anfänge  scheint  es  dem  Ycrf.  an 
Erfahrung  zu  fehlen;  eine  Abführung  nach  dem  Aderlafs 
schien  ihm  zuweilen  nützlich.  Auch  hier  fehlt  es  an  aus¬ 
reichenden  Beobachtungen,  um  den  W  iderwdllen,  den  mau 
Lei  YV  echselfiebern  gegen  abführende  Mittel  hegt,  zu  be¬ 
siegen.  Der  Yerf.  begnügt  sich  damit,  den  Anhängern  von 
Broussais  zu  erweisen,  dafs  man  durch  Abführmittel  kei- 
nesweges  immer  einen  Zustand  von  Congestion  oder  Irri¬ 
tation  im  l  nterleibe  hervorbringe,  den  sie  befürchten.  — 
Y  on  der  China  braucht  ein  Y\  echselßeberkranker  im  ge¬ 
dachten  Hospitale  im  Durcbschuitt  ein  halbes  Pfund,  wo¬ 
durch 
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durch  ungeheure  Massen  dieses  Stoffes  verbraucht  werden. 
Da  dieselbe  aber  oft  ausgebrochen  wird,  so  giebt  der  Verf. 
dem  schwefelsauren  Chinin  den  Vorzug,  von  dem  jedoch 
mindestens  15  bis  20  Gran  zur  Heilung  nöthig  sind.  Die 
Gegenwart  der  örtlichen  Leiden  sei  keinesweges  immer  ein 
Hindernifs  für  die  Anwendung  der  China,  indem  sie  durch 
dieselbe  oft  eben  so  gut  verschwinden,  wie  die  syphiliti¬ 
schen  Augenentzündungen  durch  Quecksilber.  Die  specifi- 
schen  Entzündungen  könne  man  nie  durch  die  rein -antiphlo¬ 
gistische  Methode  heilen,  sondern  immer  nur  mit  Beihülfe 
der  gegen  die  specielle  Natur  des  Uebels  anzuwendenden 
Mittel.  Die  China  heilt  das  Wechselfieber  als  ein  Speci- 
fique  sui  generis,  c’est  un  sedatif  du  Systeme  nerveux. 
Wir  wünschen,  dafs  diese  Erklärung  uns  in  dem  Maafse 
genügend  scheinend  möchte,  als  dem  Verf. ,  der  sich  bei 
jenen  leeren  "Worten  sehr  sicher  fühlt.  —  Ueber  andere 
Arzneien  hat  der  Verf.  hier  kaum  eine  bestimmte  Erfah¬ 
rung.  Von  dem  Binden  der  Gliedmaafsen  hat  er  vortheil- 
hafte  Wirkungen  gesehen.  Auf  die  horizontale  Lage  mufs 

derselbe  vermöge  seiner  Theorie  einen  grofsen  Werth  le- 

^  _ 

gen,  indem  dadurch  der  Druck  auf  den  Unterleib,  und  in 
Folge  des  verminderten  Druckes  aüch  die  secundäre  Con- 
gestion  nach  dem  Kopfe  vermindert  wird;  allein  so  natür¬ 
lich  es  ist,  dafs  der  Mensch  sich  im  Fieber  niederlegt,  so 
wird  dadurch  schwerlich  das  Uebel  gründlich  gehoben  wer¬ 
den.  Ja  man  kann  jene  Theorie  auf  ihrem  eigenen  Gebiete 
widerlegen ,  indem  durch  das  Niederlegen  der  Ztiflufs  des 
Blutes  nach  dern  Kopfe  mechanisch  befördert  und  eben  da¬ 
durch  die  Gefahr  vergröfsert  werden  müfste.  Auch  kalte 
Begiefsungen  werden  vorgeschlagen.  —  Einige  glückliche 
Behandlungen  des  WTechselfiebers  durch  Aderlafs,  und  mit 
oder  ohne  Chinin,  machen  den  Schlufs. 

Siebentes  Buch.  Die  Erkenntnifs  hangt  vorzüglich 
vom  Gange  des  Uebels  ab.  Wechselfieber  ist  da  vor¬ 
handen,  wo  die  örtliche  Entzün düng,  welche  den 
Grund  aller  fieberhaften  Zustände  abgiebt,  mit 
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dem  Tvpus  der  Intermission  ein h ergeht.  (Diese 
Erklärung  dünkt  uns  nicht  viel  weiter  auszureichen,  als  die 
berühmte  philosophische,  A  —  A.)  Das  'S  erhalten  dessel¬ 
ben  soll  besonders  dadurch  sehr  eigenthümlich  sein,  dafs 
der  Kranke  kurz  vor  dem  Tode  noch  ganz  unverändert 
aussieht,  und  den  schlimmen  Ausgang  nur  dem  verräth ,  der 
mit  den  früheren  Anfällen  bekannt  gewesen  ist.  Die  Zunge 
ist  rein;  Schmerz  fehlt,  und  scheint  überhaupt  diesem,  wie 
andern  Schülern  des  Broussais,  zun* Annahme  einer  Ent¬ 
zündung  keinesweges  nüthig.  Der  Harn  giebt  den  bekann¬ 
ten  Bodensatz.  Die  Schlafsucht  gewährt  eine  üble  Pro¬ 
gnose.  —  Betrachtungen  über  die  ärztlichen  Constitutionen 
gewähren  nichts  Neues;  sie  suchen  theils  ^ie  Lehre  von 
Broussais  zu  erweitern  und  zu  verbessern,  theils  die  rö¬ 
mischen  Aerzte  zu  widerlegen,  die  bei  den  Wechselfieberri 
nichts  für  die  Behandlung  nüthig  halten,  als  dafs  das  Dasein 
einer  Fievrc  ä  quinquina  entschieden  sei. 

Den  Anhang  bilden  Tabellen  über  den  Zustand  der 
Bevölkerung  Roms  seit  1702  und  der  verschiedenen  Hospi¬ 
täler,  welche  sich  daselbst  befinden.  Besonders  genau  sind 
die  Tabellen  von  den  Jahren  1821  und  1822,  indem  von 
jedem  Tage  in  denselben  drei  Angaben  der  jedesmaligen 
meteorologischen  Beschaffenheit ,  so  wie  die  Zahl  der  im 
Hospitale  zum  heil.  Geiste  eingetretenen,  ausgetretenen  und 
vorhandenen  Kranken  aufgezeichnet  sind. 

Lichicnstädt. 


•  v. 

Beobachtungen  und  Abhandlungen  aus 
dem  Gebiete  der  gesammten  praktischen 
miik  unde,  von  österreichischen  Aerzten. 
Hcrausgegeben  von  den  Direclorcn  und  Professo¬ 
ren  des  Studiums  der  Heilkunde  an  der  Univer- 
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sität  zu  Wien.  Fünfter  Band.  Wien,  bei  Ge¬ 
rold.  1826.  8.  IV  und  476  S.  (2  Tblr.  12  Gr.) 


i 


So  wie  in  den  früheren  Bänden,  wird  auch  in  diesem 
der  praktische  Gesichtspunkt  festgehalten,  so  dafs  daher 
vieles  einzelne  von  Werth,  fast  nichts  aber,  was  für  das 
Ganze  der  Medicin  als  solches  begründend  wäre,  mitge- 
iheilt  wird. 

Darstellung  des  Gesund  heits-  lind  Krank¬ 
heits-Standes  im  Königreiche  Böhmen  während 
des  Jahres  1818.  Aus  dem  Haupt -Sanitätsberichte  des 
K.  K.  Protomedicus  und  Gubernialrathes  Hrn.  D.  Nadherny, 
S.  1  —  135.  So  vielen  Werth  dieser  amtliche  Bericht  als 
solcher  haben  mag,  so  müssen  wir  doch  gestehen,  dafs  wir 
nur  weniges  daraus  .zu  einer  Mittheilung  an  das  gesammte 
ärztliche  Publikum  für  geeignet  halten.  Nach  Angabe  der  be¬ 
deutendsten  meteorologischen  Verhältnisse  und  einiger  dahin 
gehörenden  aufserordentlichen  Erscheinungen  (Sturm  und 
Windhose),  wird  eine  1J ebersicht  des  Gesundheitszustandes 
zuerst  in  der  Hauptstadt,  dann  in  den  Kreisen  nach  den 
eingelaufenen  Physicatsberichten  mitgetheilt.  Ein  Typhus 
carcerum,  der  sich  in  Prag  entwickelte,  und  bald  beseitigt 
wurde,  Masern,  Scharlach,  Friesei,  Ausschläge,  die  diesen 
verwandt  waren,  ohne  sich  ganz  dazu  auszubilden,  Pocken, 
zum  Theil  mit  grofser  Tödtlichkeit,  indem  von  der  nicht 
angegebenen  Zahl  derer,  welche  ergriffen  waren,  1435 
starben,  viele  entzündliche  Krankheitsformen  und  häufige 
schwere  Geburten ,  ferner  unter  den  Thieren  Lungenseuche, 
Milzbrand  und  Egelkrankheit,  —  sind  die  merkwürdigsten 
angeführten  Thatsachen.  Hieran  schliefst  sich  eine  Ueber- 
sicht  der  böhmischen  Hospitäler,  auf  welche  dann  eine  be¬ 
deutende  Anzahl  von  eingesandten  merkwürdigen  Kranken¬ 
geschichten  folgt.  Besonders  merkwürdig  scheinen  uns  fol¬ 
gende:  Drei  Fälle  von  chronischer  Leberentzündung  stel¬ 
len  eben  so  viele  verschiedene  Ausgänge  des  Uebels  dar; 
im  ersten  Falle  erfolgte  eine  Eiterausleerung  in  den  Magen, 
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worauf  Erbrechen  und  später  Genesung  eintrat;  im  zweiten 
entleerte  sich  der  Eiter  nach  innen,  und  es  erfolgte  der 
Tod;  im  dritten  entleerte  sich  der  Eiter  nach  aufsen  durch 
die  Haut,  und  es  erfolgte  Genesung.  Eine  chronische  Sy¬ 
philis  zeigte  sich  unter  der  Form  des  weifsen  Aussatzes. 
Ein  Weichselzopf  entstand  an  einem  bisher  gesunden  Mäd¬ 
chen,  ohne  Spur  einer  Uebertragung  aus  Polen.  Bei  einer 
zum  zweitenmale  gebärenden  Person  mufste  der  ganz  ver¬ 
wachsene  Muttermund  durchschnitten  werden.  Bei  einer 
schon  mit  hektischem  Eieber  behafteten  Lungenkranken, 
bewirkten  Bierhefen  mit  Zimmt  und  Orangenblüthwasser 
Genesung.  (Incredibile  dictu!)  Aus  unterdrückter  Krätze 
entstand  Lungensucht,  welche  sich  jedoch  verlor,  indem  der 
Ausschlag  wieder  hervortrat.  Bei  einer  Lungenentzündung 
wurden  kalte  Umschläge  auf  die  Brust  nützlich.  (Dürfte 
dennoch  nicht  nachahmungswerth  sein.)  Es  folgen  nun  ei¬ 
nige  Bemerkungen  über  die  böhmischen  Bäder.  —  Wir 
können  nicht  unterlassen  zu  erwähnen,  dafs  die  in  diesem 
Berichte,  wie  auch  an  vielen  andern  Orten  dieser  Sammlung 
geschehene  Erwähnung  von  Quacksalbern  uns  sehr  auffal¬ 
lend  gewesen  ist.  Wenn  es  nicht  zu  bezweifeln  ist,  dafs 
diejenigen  Länder,  in  denen  vermöge  eines  hohen  Maafses 
politi:cher  Freiheit  das  Einwirken  der  Polizei  sehr  be¬ 
schränkt  ist,  eine  sehr  mangelhafte  Medicinalpolizei  haben 
müssen,  so  steht  zu  erwarten,  dafs  diejenigen  Länder,  in 
denen  die  polizeiliche  Wirksamkeit  sehr  grol's  ist,  eine  sehr 
vollkommene  Medicinalpolizei  haben  können.  Wie  verträgt 
sich  nun  aber  mit  einer  solchen  die  häufige  Einwirkung 
der  Quacksalber? 

Uebersicht  der  vom  ersten  September  1823 
bis  Ende  August  1824  auf  der  Wiener  prakti¬ 
schen  me dicini sch  -  gerichtlichen  Unterrichtsan¬ 
stalt  abgehaltenen  Untersuchungen,  vom  Professor 
Bernt,  S.  135  —  266.  Die  Zahl  der  abgehaltenen  Lei- 
cbenuntemicbuugcn  war  228.  Dafs  die  Schüler  bei  einer 
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jeden  derselben,  auch  wenn  sie  kein  neues  wissenschaftliches 

Resultat  gewährte,  eine  nützliche  Gelegenheit  zur  Ausbil¬ 
dung  erhielten,  wird  niemand  bezweifeln;  wozu  aber  eine 
Menge  von  Fällen  der  alltäglichsten  Art  dem  Drucke  mit- 
getheilt  werden,  können  wir  nicht  einsehen.  Die  Anord¬ 
nung  der  einzelnen  Fälle  ist  nach  den  Lebensaltern,  wel¬ 
ches  uns  in  sofern  unpassend  scheint,  als  nur  bei  neugebor- 
nen  Kindern  die  Untersuchung  eine  eigentümliche  Rich¬ 
tung  annimmt,  bei  der  Untersuchung  von  Individuen  aber, 
die  über  die  erste  Lebenszeit  hinaus  sind,  nur  ein  zufälli¬ 
ger  und  den  Gang  der  Untersuchung  nicht  wesentlich  be¬ 
dingender  Unterschied  durch  die  verschiedenen  Lebensalter 
entsteht.  Der  Yerf.  macht  nun  folgende  Abtheilungen: 
1)  Nicht  lebensfähige  Früchte.  2)  Lebensfähige  Neuge- 
borne.  Dafs  der  Yerf.  hierbei  sei'V'  Ansichten  über  die 
Athemprobe  besonders  geltend  zu  machen  sucht,  wird  nie¬ 
mand  übel  deuten;  allein  wir  haben  uns  nicht  überzeugen 
können ,  dafs  die  mitgetheilten  Fälle  durch  seine  Untersu¬ 
chungsweise  in  ein  helleres  Licht  gesetzt  worden  seien. 
Einige  derselben  wären  von  andern  Gerichtsärzten  ganz 
anders  beurtheilt  worden.  3)  Säuglinge.  4)  Kinder  von 
1  —  15  Jahren,  theils  natürlich  (d.  i.  nur  angeblich  ge¬ 
waltsam),  theils  wirklich  gewaltsam  verstorben.  Yiele  Fälle 
betreffen  hier  das  Ueberfahren  und  Yerbrühen.  5)  Indivi¬ 
duen  von  15  bis  24  Jahren,  ebenfalls  nach  der  bei  4)  an¬ 
gegebenen  Abtheilung.  6)  Personen  von  24  bis  60  Jahren, 
ebenfalls  wie  4)  abgetbeilt,  die  gröfste  Zahl  der  Fälle  ab¬ 
gebend.  Auffallend  war  uns  hier,  dafs  eine  tiefe  Halswunde, 
welche  sich  eine  Selbstmörderin  beigebracht  hatte  (S.  242), 
für  nicht  nothwendig  tödtlich  erklärt  worden,  weil  man  in 
neuerer  Zeit  solche  Yerletzungen  geheilt  habe.  Allein  ist 
deswegen  eine  solche  binnen  wenigen  Minuten  tödtende 
Verletzung  welche  absichtlich  ohne  Zuruf  ärztlicher  Hülfe 
erfolgte,  nicht  dennoch  nothwendig  tödtlich?  —  7)  Per¬ 

sonen  vom  60sten  Jahre  an,  auch  wie  4)  abgetheilt.  — 
8)  Leichenüberrestc,  aus  denen  sich  jedoch  nichts  mit  Zu- 
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verlässigkcit  ermitteln  liefs,  als  dafs  sie  von  Menschen  her- 
rührten. 

Bericht  über  die  heilsamen  Wr i  r  k  u  n  g  c  n  der 
Soolenbäder  im  K.  K.  Salz  kammergute,  im  Jahre 
1823,  vom  I)r.  Wolf,  und  dahin  gehörige  Krankenge¬ 
schichten  vom  Dr.  Gütz,  S.  266  —  299.  Erst  ganz  neur- 
dings  sind  in  mehreren  zu  dem  Salzkammcrgute  gehörigen 
Orten,  Ischl,  Gemünd  und  Hall,  Anstalten  zum  Gebrauche 
von  Soolenbädern  gemacht  worden,  von  welchen  schon  die 
günstigsten  Wirkungen,  vorzüglich  bei  Gicht,  Scrofcln 
und  Leberstockungen  beobachtet  wurden.  Auch  die  Salz- 
dämpfe  waren  nützlich. 

Vorzügliche  W  i r k u n g  des  K r i n i t z e r  Mine¬ 
ralwassers  auf  den  erkrankten  menschlichen  Or¬ 
ganismus,  durch  einige  Krankengeschichten  dargethan. 
Als  Nachtrag  zu  der  Brunnenschrift  vom  Jahre  1816,  vom 
Br.  Franz  Stirb a  v.  Stirb itz,  Krinitzer  Brunnenarzte, 
S.  299  —  316.  Ba  dem  Bec.  jene  Brunnenschrift  unbe¬ 
kannt  ist,  so  kann  er  sich  auch  auf  die  Würdigung  dieses 
im  Posaunentone  geschriebenen  Berichtes  nicht  einlassen. 

Beitrag  zur  Erleichterung  der  Behandlung 
der  Wassersucht,  als  Folge  von  Scharlach,  vom 
Br.  Fenig  in  Prag,  S.  316  —  .328.  Ein  schöner  prakti¬ 
scher  Sinn  weht  in  diesen  wenigen  Seiten.  Bei  glücklicher 
und  sehr  zahlreicher  Behandlung  des  Scharlachs  bat  dem- 
noch  der  Ycrf.  keine  Methode  für  alle  Fälle  erprobt  ge¬ 
funden,  und  ist  nie  des  Lalomels  bedürftig  gewesen;  über 
den  Mifsbrauch  des  .letztem  stimmt  er  ganz  mit  dem,  was 
Rec.  in  seiner  kleinen  Schrift  (Nonnulla  de  abusu  mediea- 
minum,  1819)  behauptet  hat,  überein.  Bei  der  consecutiven 
Wassersucht  soll  man  auf  Leberstockungen  Rücksicht  neh¬ 
men,  welche  oft  den  Grund  derselben  abgeben  und  dem 
Gebrauche  mild  lösender  und  abführender  Mittel  weichen. 

Nutzen  aromatischer  Bäder  in  einer  schmerz¬ 
haften  Krankheit  des  Magens,  vom  Br.  Kahlert  io 
Prag,  S.  328  —  331;  unbedeutend. 
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Einige  merkwürdige  KranklieitsgeschicLt.cn, 
ausgehoben  aus  dem  Haupt -Sanitätsberichte  über  das  Kö¬ 
nigreich  Böhmen,  vom  Jahre  1817,  S.  331  —  356.  Eine 
Schwangerschaft  endete  mit  Abgang  der  Knochen  des  Kin¬ 
des  durch  den  After.  Zwillinge,  welche  von  dem  letzten 
Lendenwirbel  bis  zum  Steifsbeine  organisch  zusammenhin¬ 
gen,  lebten  25  Tage  völlig  wohl,  bis  sie,  wahrscheinlich 
in  Folge  einer  Erkältung,  nach  kurzem  Unwohlsein,  das 
eine  zwei  Minuten  früher  als  das  andere,  starben.  Eine 
Frau  wurde  im  vierundfunfzijrsten  Jahre  von  dem  siebzehn- 
ten  Kinde  glücklich  entbunden.  Ein  schuppiger  Ausschlag, 
welcher  allen  Mitteln  der  Aerzte  nicht  weichen  wollte, 
wich  zuletzt  einer  sehr  einfachen,  von  einer  Frau  angera- 
thenen  Methode.  Eine  hartnäckige  Gicht  wurde  durch  Ci- 
cuta  in  grofsen  Gaben,  syphilitische  Nasengeschwüre  mit 
Caries  durch  arseniksaures  Kali,  und  eine  Arsenikvergiftung 
durch  gepülverte  Schmiedekohlen  mit  Buttermilch  gehoben. 

Bemerkungen  über  die  dem  Nervenfieber 
ähnlichen  Krankheiten  im  Sommer  1822,  vom  Dr. 
Zink  zu  Fulnek  in  Mähren,  S.  356  —  392.  Das  Wesen 
des  Uebels  bestand  in  einer  heftigen  galligen  Alfection, 
welche  durch  grofse  Sommerhitze  entstanden  war.  Eine 
erhitzende  Behandlung  war  durchaus  nachtheilig.  Mittel, 
welche  die  Galle,  je  nach  den  Umständen,  nach  oben  oder 
unten  ausleerten,  und  sodann  zur  Verminderung  der  über- 
mäfsigen  Hautwärme  laue,  kühle  und  kalte  Waschungen, 
führten  die  Genesung  herbei,  wovon  dreifsig  Beispiele  an¬ 
geführt  werden.  Eine  gute  praktische  Maafsregel,  die  frei¬ 
lich  aus  dem  Mundus  vult  decipi  stammt,  besteht  darin, 
dafs  man  den  Widerwillen  gegen  kalte  Waschungen  durch 
den  Schein  zu  besiegen  sucht  ,  als  ob  man  auf  das  Wasch¬ 
mittel  selbst  einen  Werth  lege,  welches  man  etwa  aus 
einem  erkalteten  Althäa- Absude  bereiten  läfst. 

TJeber  das  Equisetum  vom  Prof.  v.  Lenhossek,* 
S.  392  —  409.  Dieses  schon  unsern  Vorfahren  als  harn¬ 
treibend  bekannte  Mittel  wird  dringend  empfohlen,  indem 
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es  überall  eine  passende  Stelle  finde,  wo  Diuretica  calida 
passen  und  man  doch  die  Übeln  Nebenwirkungen,  welche 
vielen  dieser  Mittel  eigen  sind,  vermeiden  will.  Das  Equi- 
setum  hyemale  wirk;  oft  zu  reizend ,  daher  man  mit  dem 
Eqiüsetum  arvense  anfangen  soll;  jedoch  sind  auch  die  an¬ 
dern  Arten  dieser  Gattung  anwendbar.  Es  wird  am  besten 
in  Abkochung  gereicht,  und  von  Kranken  in  dieser  Form 
nicht  ungern  genommen. 

Ein  Gcsichts-Rhe  umatismus,  vom  Dr.  Dopfer, 
S.  409  —  4 Id.  Das  l  ebel  schien  syphilitisch  zu  sein,  war 
es  aber  nicht,  und  wurde  geheilt. 

Geschichte  eines  Ptilsaderbruches  auf  dem 
Kopfe,  vom  Dr.  Dopfer,  S.  416  —  428.  Der  Fall  ist 
sehr  merkwürdig,  indem  er  die  bestimmtesten  diagnostischen 
Aussprüche  berühmter  Praktiker  widerlegte,  und  zugleich 
zeigte,  dafs  die  Natur  auch  da  zuweilen  Heilung  herbei- 
führt,  wo  sie  gewöhnlich  nur  den  Tod  aU  Ausgang  ge¬ 
währt. 

Ueber  das  Entwöhnen  der  Säuglinge  bei 
Krankheiten  der  säugenden  Mutter,  vom  Dr.  Do¬ 
pfer,  S.  429  —  430.  In  mehr  als  300  Fällen  hat  Ilr. 
Dr.  D.  die  Säuglinge  nicht  von  den  säugenden  Müttern  ent¬ 
wöhnen  lassen,  was  beiden  Theilen  nützlich  war. 

Ueber  ein  Specificum  zur  Heilung  des  An¬ 
thrax,  nebst  einigen  veralteten  und  erneuerten 
specifischen  Mitteln,  vom  Dr.  Ries,  S.  431  —  444. 
Der  in  Ungarn  häufig  vorkommende  idiopathische  Anthrax 
wird  zum  1  heil  durch  einen  Brei,  dem  Capsicum  annuum 
beigemischt  ist,  zum  Theil  durch  das  Auflegen  der  frischen 
Paradiesäpfel  geheilt.  Dafs  Hafermehl  und  Hafergrütze  kräf- 
tiger ,  als  andere  trockene  warme  Umschläge  wirken ,  erklärt 
der  A  erf,  durch  die  starke  Aufsaugung  des  Wassers,  welche 
jenen  Stoffen  eigen  ist.  Auch  aus  der  berüchtigten  Dreck¬ 
apotheke  wird  wiederum  ein  Mittel  hervorgeholt,  nämlich 
der  getrocknete  Abgang  der  Schweine,  die  in  junger  Eicheln 
mast  stehen;  derselbe  soll  bei  Kolik  sehr  hülfreieb  sein, 
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Dr.  Gafsner,  S.  445  —  455. 

Heilung  einer  schweren  Wunde,  vom  Kranken 
selbst  mitgetheilt ,  S.  456  —  466.  Durch  einen  Schufs 
war  Schrot  in  die  Harnblase  gelangt ;  erst  nach  sehr  langer 
Zeit  erfolgte  die  völlige  Ausleerung  des  Schrotes,  und  dar¬ 
auf  die  Heilung.  Bis  dahin  konnte  der  Harn  nicht  durch 
die  Harnröhre  entleert  werden ;  auch  waren  sehr  viele  kleine 
Harnsteine  abgegangen,  die  sich  wahrscheinlich  auf  Anre¬ 
gung  der  in  der  Harnblase  anwesenden  fremden  kleinen 
Körper  gebildet  hatten,  indem  sowohl  vorher,  als  nachher 
niemals  Harnsteine  abgegangen  waren,  auch  keine  dahin 
gehörigen  Beschwerden  statt  gefunden  hatten. 

Beschreibung  der  im  Frühjahre  1824  durch 
Zigeuner  in  der  Nachbarschaft  von  Ernstbrunn 
verbreiteten  Typhus-Epidemie,  vom  Dr.  Zanger t. 
Die  ersten  sieben  Tage  waren  entzündlich -catarrhalisch,  die 
folgenden  nervös.  In  der  Reconvalescenz  war  häufig  ein 
grofser  Mangel  des  Gedächtnisses.  Die  Ansteckung  ver¬ 
breitete  sich  sehr  leicht.  Brechmittel  im  Anfänge  wirkten 
gehr  wohlthätig;  übrigens  wurde  nach  Hildenbrand  mit 
Nutzen  verfahren, 

Lichtenstädt . 


VI. 

Traite  clinique  et  pliysiologiqne  de  l’Ence- 
phalite,  ou  Inflammation  du  cerveau,  et 
de  ses  suites.  Par  M.  J.  Bouillaud.  A  Paris 
cliez  Bailliere,  1825.  8.  XXIV  und  350  S. 

Die  Instauratio  ab  imis  fundamentis,  die  Baco  für  die 
Wissenschaften  verlangt,  ist,  des  \  erf.  Meinung  nach,  für 
die  Medicin  in  diesem  Jahrhundert  begonnen,  und  der  Mann, 
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dem  wir  dies  grofse  Werk  zu  danken  haben,  ist  brous- 
sais.  Structurveränderung  der  Organe  ist  die  Ursache 
jeder  Krankheit,  und  Entzündung  ist  die  Ursache  jeder 
Structurveränderung.  Nach  diesen,  mit  vielen  hochtraben¬ 
den  Worten,  in  der  Vorrede,  vorgetragenen  Meinungen, 
kommt  man  fast  in  die  Versuchung,  das  W  erk  ungelesen 
bei  Seite  zu  legen;  allein  der  Vcrf.  ist  kein  so  eingelleiscli- 
ter  Anhänger  Broussais’s,  und  wenn  man  die  unerwie- 
senen  Meinungen,  auf  die  er  vielen  Werth  legt,  unbeachtet 
läfst,  und  sich  mehr  an  seine  zahlreichen  Beobachtungen 
hält,  so  findek  man  vieles  schätzenswerthe.  Allein  er  be¬ 
gann  seine  Arbeit  mit  einer  vorgefafsten  Meinung,  anstatt 
dafs  seine  Meinung  hätte  das  Resultat  seiner  Arbeit  werden 
sollen.  13er  erste  Theil  enthält  nichts  als  Krankengeschich¬ 
ten,  aber  sie  sind  nicht  unbefangen  aufgefafst  und  darge¬ 
stellt,  um  dem  zweiten  als  Grundlage  zu  dienen,  sondern 
es  ist  schon  viel  Polemisches  eingemischt,  und  bei  der  Er¬ 
zählung  alles  hervorgehoben,  was  den  Meinungen  des  'N  erf. 
zur  Stütze  dienen  konnte.  Resser  wäre  es,  der  Verf.  hätte, 
ohne  alles  Räsonnement,  eine  reine.  Geschichtserzählung 
gegeben ,  sich  selbst  und  seinen  Lesern  ein  unbefangenes 
Urtheil  erhalten,  und  alle  Folgerungen  in  den  zweiten  Theil 
verwiesen.  Seine-  Beobachtungen  wären  dann  immer  von 
Werth  geblieben,  mochte  seine  Theorie  wahr,  oder  falsch 
sein.  Fr  ist  indessen  bescheiden  genug  zu  sagen,  man 
könne  die  Degenerationen  und  Afterproduktc  doch  wenig-  _ 
stens  provisorisch  als  Folgen  der  Entzündung  betrach¬ 
ten;  und  da  eine  solche  provisorische  Meinung  nichts  Schäd¬ 
liches  hat,  so  wird  ihm  niemand  darin  zuwider  sein.  — 
Wir  beschränken  uns  bei  der  Analyse  des  Werkes  auf  das 
zweite  Ruch,  da  es  zu  weitläuftig  sein  würde,  jede  ein¬ 
zelne  Beobachtung  durchzugehen. 

Der  Verf.  theil t  den  Verlauf  der  Encephalitis,  nach 
ihren  anatomischen  Charakteren,  in  vier  llauptperioden.  In 
der  ersten  ist  die  Centralsubstanz  wie  eingespritzt,  roth, 
turnescirend ,  etwas  hart;  zuweilen  sind  einige  Capillargefäfse 
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zerrissen,  und  etwas  Blut  in  die  Substanz  ergossen;  es  zei¬ 
gen  sich  auch  einzelne  Ecchymosen.  Die  Röthung  hat  ver¬ 
schiedene  Grade,  sie  steigt  von  einer  hellen  Rosenröthe  bis 
zum  dunkelsten  Braunroth.  In  der  zweiten  Periode  ist  die 
Hirnsubstanz  schon  mehr  angegriffen;  sie  ist  erweicht,  und 
man  mufs  diese  Erweichung  nicht  mit  dem  Verlust  der 
Cohäsion  vergleichen,  der  iü  manchen  Geweben  Folge  der 
Entzündung  ist.  So  ist  das  entzündete  Zellgewebe  wenig 
cohärent,  aber  mehr  härter  als  weicher  geworden,  es  zer~ 
reifst  und  trennt  sich  bei  der  leisesten  Berührung.  Diese 
Trennbarkeit  (Fragilität  nennt  sie  der  Verf.)  ist  mit  der 
Erweichung  der  Hirnsubstanz  durchaus  nicht  zu  verwech¬ 
seln.  Wahrscheinlich  ist  es,  dafs  die  letztere  von  einer 
Quantität  im  Gehirne  infiltrirten  Eiters  abhängt;  vielleicht 
ist  sie  auch  nichts  anders,  als  eine  mehr  oder  weniger  vor¬ 
geschrittene  Eiterung.  Die  Erweichung  ist  verschiedener 
Grade  fähig;  während  die  Substanz  im  geringeren  Grade 
kaum  weniger  weich  ist,  als  im  Normalzustände,  ist  sie  iin 
höchsten  beinahe  ganz  aufgelöst.  (Da  mlifste  denn  doch, 
im  höchsten  Grade,  dieser  infdtrirte  Eiter  entweder  sicht¬ 
bar  werden,  oder  die  Substanz  müfste  ganz  in  Eiter  ver¬ 
wandelt  sein.)  In  der  dritten  Periode  bricht  der  Eiter 
durch  die  kleinen  Zellen,  in  denen  er  angesammelt  war, 
sammelt  sich,  und  bildet  Abscesse.  (Hat  der  Verf.  diese 
kleinen  Zellen  gesehen?  und  wie  geht  die  Periode  der  Er¬ 
weichung  in  die  der  Abscefsbildung  über,  wenn  der  höchste 
Grad  der  zweiten  Periode  schon  eine  völlige  Auflösung 
der  Substanz  war?)  Die  Abscesse  kann  man  in  frische 
und  alte  unterscheiden;  in  den  ersteren  ist  der  Eiter  in 
unmittelbarer  Berührung  mit  der  Substanz  des  Gehirns,  er 
ist  gleichsam  frei.  In  der  anderen  ist  er  in  eine  mehr  oder 
weniger  dicke  Membran  eingeschlossen.  Der  Eiter  selbst 
ist  hinsichtlich  seiner  Farbe,  Consistenz,  des  Geruches,  und 
vielleicht  auch  der  chemischen  Zusammensetzung,  sehr  ver¬ 
schieden.  Im  Allgemeinen  ist  der  Geruch  nicht  stark,  die 
Farbe  grünlich,  gelblich,  gleichförmig.  Der  Verf.  sah  ihn 
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einigemal  in  eine  flüssigere,  und  eine  festere  Substanz  ge¬ 
lheilt;  die  letztere  schwamm  flockenartig  in  der  crsteren. 
Die,  die  älteren  Abscesse  einschlicfsendc  Haut,  bildet  sich 
aus  dem  Eiter  selbst;  es  sclKvimmen  Klocken  in  demselben, 
die  sich  an  die  Wände  legen,  es  bildet  sich  ein  Gefäfsnetz, 
und  diese  k  locken  organisiren  sich.  Gewöhnlich  ist  die 
neuentstandene  Haut  nur  eine  sehr  dünne,  leicht  zerreifs- 
bare  Schicht;  aber  nach  und  nach  legen  sich  mehrere  Schich¬ 
ten  darauf,  so  dafs  man  zwei  und  drei  concentrische  Blät¬ 
ter  unterscheiden  kann.  Manchmal,  aber  selten,  bildet  sich 
selbst  ein  fibröses  und  fibro -cartilaginöses  Gewebe.  Un¬ 
möglich  scheint  cs  nicht,  dafs  der  Inhalt  eines  solchen 
Abscesses  resorbirt  werden  könne;  Narben,  die  man  im 
Gehirn  fand,  und  für  die  Folge  apoplectischcr  Ergiefsungen 
hielt,  können  vielleicht  mit  eben  dem  Rechte  für  glückliche 
Ausgänge  einer  Entzündung  gehalten  werden.  —  In  der 
vierten  Periode  bilden  sich  neue  Productionen,  die  in  Form, 
Ansicht  und  Gewebe  sehr  verschieden  sind.  Tuberkeln 
des  Gehirns  gleichen  denen,  die  man  in  andern  Organen 
findet;  sie  sind  entweder  zerstreut  oejer  zusammenliegend, 
und  vereinigen  sich  manchmal  zu  bedeutenden  Massen.  Sie 
können  die  Gröfsc  eines  Taubeneies  erreichen,  doch  varii- 
ren  sie  meistens  von  der  eines  Ilanfkorns  bis  zu  der  einer 
Erbse.  Ihre  Consistenz  ist  verschieden,  je  nachdem  sie  im 
Zustande  der  Rohheit,  oder  Erweichung  und  Eiterung  sieh 
befinden.  Die  Erweichung  geht  meistens  vom  Mittelpunkte 
nach  dem  Umfang  hin,  doch  hat  man  auch  bemerkt,  dafs 
sie  im  Umfange  begann.  In  der,  die  erweichte  tubercu- 
löse  Masse  umgebenden  Haut,  sah  der  Verf.  mehrercmale 
ein  Gefäfsnetz,  was  sie  rosenroth  färbte;  auch  drangen 
Gefäfse  in  das  Innere,  und  verlängerten  sich  bis  zum  Mit¬ 
telpunkt  hin.  Zwischen  erweichten  Tuberkeln  und  Abscessen 
findet  der  \  erf.  so  viel  Aehnlichkeit,  dafs  er  geneigt  ist, 
den  luberkel  für  Eiter  in  fester  Form,  und  umgekehrt  den 
Eiter  für  aufgelöste  Tuberkeln  anzusehen.  —  Krebsartige, 
scirrhösc,  hirnähnliche  Gebilde,  wurden  in  einigen  Fällen 
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beobachtet,  und  verhielten  sich  eben  so,  wie  sie  sich  in 
andern  Organen  zeigen.  Cartilaginöse,  knochige  und  kalk- 
artige  Productionen ,  fanden  sich  in  den  Häuten,  die  einen 
Abscefs  oder  erweichten  Tuberkel  umgaben,  Melanosen  aber  , 
niemals.  —  Die  Symptome  der  allgemeinen  Hirnentzündung 
bestehen  in  der  ersten  Periode  (der  der  Irritation)  in  einer 
Aufregung  aller  Functionen  dieses  Organes,  Delirien,  spasti¬ 
schen  Bewegungen,  allgemeinen  Convulsionen,  Sehnenhüpfen, 
grofser  Empfindlichkeit  aller  Sinne.  Zugleich  treten  heftiges 
Fieber,  heifse,  trockene  oder  auch  etwas  feuchte  Haut,  ein 
frequenter  harter  Puls,  ängstliche,  beschleunigte  Respiration 
ein.  Das  Gesicht  ist  roth,  die  Augen  sind  injicirt,  die 
Zunge  roth  und  trocken,  der  Durst  heftig,  der  Urin  dunkel 
gefärbt  und  in  geringer  Quantität  abgesondert.  Der  Yerf. 
meint,  man  könne  ihn  hier  beschuldigen ,  die  Symptome  der 
Entzündung  der  Arachnoidea  mit  denen  der  Encephalitis 
verwechselt  zu  haben.  Allein  er  glaubt  mit  mehreren! 
Rechte  die  Schriftsteller  beschuldigen  zu  können,  dafs  sie 
eine  leichte  Encephalitis  mit  einer  Arachnitis  verwechselten. 
In  der  zweiten  Periode  (der  der  Compression)  zeigt  sich 
anstatt  des  Deliriums  eine  unempfindliche  Ruhe;  die  Sinne 
sind  stumpf,  die  Glieder  wie  gelähmt,  die  Pupillen  erwei¬ 
tert,  doch  bemerkte  der  Yerf.  einigemal  ein  wechselseitiges 
Erweitern  und  Yerengern  der  Pupille.  Der  Puls  ist  klein, 
frequent,  ungleich,  intermittirend ;  die  Respiration  tief,  sel¬ 
ten,  ungleich,  manchmal  schnarchend;  die  Haut  mit  klebri¬ 
gem  Schweifse  bedeckt.  Nicht  selten  sieht  man ,  während 
kurzer  Zeit,  die  Symptome  der  Irritation  und  Compression, 
des  Spasmus  und  Collapsus  wechseln;  Unregelmäfsigkeiten 
und  YViderspriiche  zeigen  sich  auch  im  Puls,  in  der  Respi¬ 
ration  und  den  Secretionen,  und  dies  gab,  des  Yerf.  Mei¬ 
nung  nach,  Gelegenheit  zur  Aufstellung  eines  atactischen 
Fiebers.  —  Die  Erscheinungen  einer  theilweisen  Encepha¬ 
litis  beziehen  sich  in  der  Periode  der  Irritation  zunächst 
auf  Yerletzungen  in  den  Functionen  der  Muskeln.  Es  fin¬ 
det  sich  Steifigkeit  der  Glieder,  die  zugleich  halb  gebogen 
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sind,  Unvermögen  zur  willkührlichen  Bewegung,  spastische 
Bewegungen  und  Anfälle  von  allgemeinen  Convulsionen. 
Die  letzteren  fanden  sich  fast  constant  da,  wo  Encephalitis 
mit  Arachnitis  verbunden  war.  In  einem  einzigen  Falle 
zeigte  sich  die  Steifigkeit  der  Glieder  nicht.  Was  die  Ver¬ 
letzungen  der  Sinnesorgane  betrifft,  so  hatte  eine  grofse 
Zahl  der  beobachteten  Kranken  den  vollen  Gebrauch* Ihrer 
Sinne,  oder  sie  waren  nur  wenig  angegriffen.  Wo  grofse 
Empfindlichkeit  derselben  statt  fand,  war  entweder  eine 
Arachnitis  oder  eine  allgemeine  Heizung  des  Gehirns  gleich¬ 
zeitig  vorhanden.  Einigemale  zeigte  sich  Kopfschmerz,  aber 
in  einer  grofsen  Anzahl  von  Fällen  war  er  wieder  nicht 
vorhanden,  so  dafs  man  ihn  im  Allgemeinen  nicht  als  Zei¬ 
chen  aufstellcn  kann.  Fast  niemals  fand  sich  Delirium  bei 
der  theilw'eisen  Hirnentzündung,  und  die  gesunden  Theile 
des  Gehirnes  scheinen  den  intellectuellen  Functionen  voll¬ 
kommen  vorstehen  zu  können,  wenn  auch  einzelne  Theile 
erkrankt  sind.  —  In  der  Periode  der  Eiterung  und  Desor¬ 
ganisation  liefsen  die  spastischen  Symptome  an  Intensität 
nach  ,  und  die  Glieder  der  der  kranken  Hemisphäre  entge¬ 
gengesetzten  Seite  wurden  völlig  paralytisch;  dagegen  dauer¬ 
ten  die  Functionen  der  Sinne  (mit  einigen  Ausnahmen) 
noch  fort,  und  eben  so  verhielt  es  sich  mit  den  intellectuel¬ 
len.  Natürlich  verhielt  es  sich  anders,  wenn  beide  Hemi¬ 
sphären  bedeutend  angegriffen  waren.  Neuentstandene  Pro- 
ductioncn,  sie  mögen  Namen  haben  welche  sie  wollen, 
aulsern  sich  alle  nur  durch  die  Symptome  des  Druckes,  den 
sie  ausüben:  es  entsteht  Paralysis.  —  Die  Symptome  sind 
verschieden  nach  dem  Theile  des  Gehirnes,  den  die  Ent¬ 
zündung  befällt.  Was  das  Muskelvermögen  betrifft,  so 
verhält  es  sich,  sowohl  nach  den  Beobachtungen  anderer, 
als  nach  denen  des  \erf.,  folgendermaafsen  damit:  Paralysis 
der  Organe  der  Sprache  hängt  von  der  Verletzung  der 
vorderen  Lappen  des  Gehirnes  ab;  der  erf.  bat  eine  Menge 
von  Beobachtungen  gesammelt,  die  diese  Thatsache  bekräf¬ 
tigen,  und  er  halt  sie  für  unleugbar.  Die  Paralysis  der 
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unteren  Gliedmaafsen  steht  mit  der  Verletzung  der  mittle¬ 
ren  Lappen,  oder  der  gestreiften  Körper,  im  Verhältnlfs; 
doch  Ist  dies  nicht  so  streng  erwiesen,  als  das  erstere. 
Die  Paralysis  der  oberen  Gliedmaafsen  entsteht  von  der 
Verletzung  der  Thalami,  oder  der  hinteren  Lappen  des 
Gehirns.  Vielleicht  ist  diese  Meinung  in  mancher  Hinsicht 

O 

zu  modificiren.  ,  Wenigstens  hat  der  Verf.  eine  Paralyse 
des  Armes  beobachtet,  bei  der  die  Leichenöffnung  eine 
Verletzung  zeigte,  die  mehr  nach  dem  mittleren  Lappen 
zuging.  Die  Paralysis  der  Augenmuskeln  stimmt  nicht  im¬ 
mer  mit  der  der  andern  Muskeln  überein,  und  die  Unter¬ 
suchungen  des  Verf.  haben  keine  Ursache  dieser  Verschie¬ 
denheit  ergeben.  Natürlich  finden  sich  die  ^inne  verletzt, 
sobald  die  ihnen  entsprechenden  Theile  des  Gehirnes  eine 
Verletzung  erlitten  haben.  Die  nach  dem  Sitze  der  Krank¬ 
heit  statt  findenden  Verschiedenheiten  der  Verletzungen  der 
intellectuelien  Functionen  sind  aus  mehreren  Gründen  kaum 
zu  bestimmen.  Zunächst  findet  es  sich  selten,  dafs  beide 
Hemisphären  gleichzeitig  leiden ,  und  bei  der  Krankheit  der 
einen  allein  findet  keine  Störung  der  Geistesthätigkeit  statt; 
dann  wirkt  eine  etwas  ausgedehnte  Verletzung  auf  das 
ganze  Gehirn,  alle  Functionen  sind  gestört,  und  bei  dieser 
allgemeinen  Störung  läfst  sich  auf  diese  oder  jene  einzelne 
nicht  achten.  Endlich  aber  fehlt  den  Kranken  so  oft  die 
Sprache,  dafs  der  beobachtende  Arzt  sich  von  ihrem  gei¬ 
stigen  Zustande  keinen  deutlichen  Begriff  machen  kann. 
Alles,  was  der  Verf.  in  dieser  Hinsicht  auszumitteln  im 

7  *  f 

Stande  war,  beschränkt  sich  darauf,  dafs  die  vorderen  Lap¬ 
pen  des  Gehirnes  die  Organe  der  Bildung  und  des  Gedächt¬ 
nisses  der  Wörter  zu  sein  scheinen.  In  allen  Fällen,  wo* 
Verlust,  oder  Störung  der  Sprache  und  des  Wortgedächt¬ 
nisses  statt  fand,  zeigte  sich  bei  der  Leichenöffnung  der 
vordere  Theil  der  Hemisphären  angegriffen.  Dem  Verf. 
kamen  ebenfalls  mehrere  Fälle  vor,  wo  die  Kranken  das 
Gedächtnifs  für  einzelne  Wörter  verloren  hatten,  während 
sie  andere  sehr  wohl  wufsten.  Er  gedenkt  noch  der  Frage, 
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wie  sich  die  Erscheinungen  bei  Entzündung  der  grauen  mul 
bei  der  der  weifsen  Substanz  verhalten,  als  eines  ungelösten 
Problems,  und  geht  dann  zu  den  sympathischen  Symptomen 
über,  die  die  Encephalitis  veranlaßt.  So  lange  die  Ent¬ 
zündung  sich  auf  die  Hemisphäre  allein  beschränkt,  zeigt 
die  Respiration  keine  Veränderung.  Wo  sie  sehr  hastig, 
interinittircnd ,  röchelnd  war,  fanden  Sich  auch  die  Hirn¬ 
häute  und  das  verlängerte  Mark  mit  ergriffen,  und  es  ste¬ 
hen  hier  die  pathologischen  Erscheinungen  mit  der  Physio¬ 
logie  in  völliger  Uebereinstimmung.  Her  Einilufs  der  Ence¬ 
phalitis  auf  das  Circulationssystem  ist  kaum  merklich;  bei 
allen  reinen,  nicht  complicirten  Hirnentzündungen  ist  das 
Fieber  von  weniger  Redeutung,  und  bei  der  Unabhängig¬ 
keit  der  Circulation  vom  Gehirne,  bei  der  geringen  Sensi¬ 
bilität  desselben,  ist  das  nicht  zu  verwundern.  Wenn  in 
einigen  Fällen  die  Circulation  beschleunigt,  oder  unregel- 
mäfsig  gemacht  wird,  so  hängt  dies  erst  von  der  Respira¬ 
tion  ab,  mit  der  sie  in  so  genauem  Zusammenhänge  steht.  — 
Im  gesunden  Zustande  übt  das  Gehirn  keinen  unmittelbaren 
Einfluß  auf  die  Verdauung  aus,  und  so  wird  auch  die  Ent¬ 
zündung  desselben  ihre  Erscheinungen  nicht  verändern.  Al¬ 
lein  in  sofern  die  Organe  desselben  dem  Gemeingefühl  un¬ 
terworfen  sind,  und  in  gewisser  Hinsicht  unter  dem  Ein¬ 
ilufs  des  Willens  stehen,  findet  dennoch  eine  Einwirkung 
statt,  die  auf  das  Bedürfnifs,  Speise  zu  nehmeri,  und  den 
Koth  auszuleeren,  sich  bezieht.  Empfindlichkeit  gegen 
Schmerz  hört,  wenn  das  Gehirn  tief  ergriffen  ist,  auf; 
und  daher  mag  es  auch  kommen,  dafs  das  Erbrechen  in 
Krankheiten  so  schwer,  oft  gar  nicht  zu  erregen  ist:  die 
Heizung  des  pneumo -gastrischen  Nerven  wird  nicht  gefühlt, 
und  die  Zusammenziehungen  des  Zwerchfells  und  der  Bauch¬ 
muskeln  finden  nicht  statt.  * —  Mit  der  willkührlichen  Be¬ 
wegung  hört  denn  auch  die  Excretion  des  Harnes  auf.  — 
(Vieles  Auffallende  in  diesen  Behauptungen  des  Yerf.  er¬ 
klärt  sich  aus  dem  weiten  Begriff,  den  er  der  Entzündung 
beilegt.  Manches,  was  mit  älteren  Erfahrungen  im  Wider¬ 
spruche 
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Spruche  steht,  mögen  anderweitige  Beobachtungen  ausglel- 
chen,  bestätigen,  oder  widerlegen.  Allein  über  manches 
ist  auch  mit  unverzeihlicher  Nachlässigkeit  weggegangen, 
namentlich  über  den  zwischen  dem  Gehirn  und  den  Dige¬ 
stionsorganen  slatl  findenden  Consensus,  der  sich  wohl  auf 
mehr  stützt,  als  auf  den  \ crlust  der  willkührlichen  Bewe¬ 
gung  und  des  Bewufstseins.  Des  hei  Verletzungen  des 
Gehirns  so  häufig  entstehenden  consensuellen  Erbrechens, 
hat  der  'S  erf.  gar  nicht  Erwähnung  gethan,  und  die  Erklä¬ 
rung  des  Phänomens,  dafs  bei  mancher  das  Erbrechen  so 
schwer  zu  erregen  ist,  ist  so  gut  wie  keine.  Wie  käme 
es  denn,  dafs  der  reizlose  Zustand  des  Pneumogastricus 
sich  Idols  durch  diese  Erscheinung  äufserte,  oder,  wenn 
wir  genauer  fragen  wollen ,  wie  unterscheidet  sich  denn  ein 
reizloser  Nerv  von  einem  gelähmten?  und  was  möchte  bei 
Lähmung  dieses  Nerven  statt  finden?  —  Unter  den  Ur¬ 
sachen  der  Gehirnentzündung  kamen,  nach  des  Verf.  Be¬ 
obachtungen,  folgende  besonders  vor:  Verletzungen  des 
Schädels,  Metastasen  von  Entzündungen  äufserer  Theile, 
niederdrückende  Gemüthsaffectc,  grofse  Geistesanstrengun¬ 
gen,  Uebermaafs  geistiger  Getränke  und  excitirender  Arz¬ 
neimittel,  fremde  Körper.  Als  prädisponirend  werden  an¬ 
geführt:  Cessation  der  Menstrua,  der  Habitus  apoplecticus, 
Hypertrophie  des  linken  Herzventrikels,  aufserdem  Unter¬ 
drückung  gewohnter  Ausleerungen ,  grofse  Hitze  u.  s.  w.  — *■ 
Der  Verf.  geht  nun  zur  Behandlung  über,  und  wir  würden 
sehr  gern  in  seine  Meinung  von  der  Entzündung,  als  Ur¬ 
sache  aller  pathologischen  Erscheinungen  eingeben,  wenn 
er  uns  eine  für  alle  passende  Heilmethode  angäbe;  allein 
hierin  bleibt  es  beim  Alten.  Aderlafs,  Blutegel,  Kevellcn- 
tia,  antiphlogistisches  Verhalten  müssen  für  alle  die  Zustände 
passen,  und  eben  so  gut  die  Erweichung  des  Gehirns,  als 
die  Tuberkelbildung  in  demselben  verhüten.  Der  Verf.  er¬ 
zählt  noch  einige  Beobachtungen,  von  denen  wir  doch  eine 
als  Beispiel  herausheben  wollen. 

Ein  zweiundvierzigjähriger,  sehr  robuster,  zum  Zorne 
VII.  Bd.  2.  SU  13 
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geneigter  Mann,  betrinkt  sich  am  Abend  so,  dafs  er  völlig 
bewustlos  wird.  Er  bleibt  einen  Thcil  der  Nacht  in  die¬ 
sem  Zustande,  und  fangt  gegen  Morgen  an  heftig  zu  deli- 
riren;  geringes  Geräusch  erschreckt  ihn,  das  Licht  ist  ihm 
unangenehm,  das  Gesicht  ist  roth  und  aufgetrieben,  die 
Augen  ^geröthet  und  glänzend;  er  hat  convulsivisChc  Bewe¬ 
gungen,  und  seine  Glieder  zittern  beständig.  Es  werden 
zwei  Pfund  Blut  gelassen  und  Sinapismen  an  die  Fiifse  ge¬ 
legt,  wonach  er  ruhiger  wird.  Nach  vier  Stunden  aber¬ 
mals  ein  Aderlafs  von  zwei  Pfunden,  und  dreifsig  Blutegel 
an  den  Hals;  nach  fünf  Stunden  ist  das  Delirium  ganz  ver¬ 
schwunden,  es  bricht  ein  allgemeiner  Schweifs  aus,  in  der 
Nacht  ganz  ruhiger  Schlaf,  und  am  andern  Morgen  steht 
der  Kranke  auf  und  gebt  umher.  Das  wird  uns  denn  als 
Beispiel  einer  Arachnitis  und  allgemeinen  Encephalitis  vor¬ 
geführt,  die  in  Zeit  von  vier  und  zwanzig  Stunden  ent¬ 
stand  und  geheilt  wurde.  Auf  diese  ’W  eise  kann  es 

freilich  nicht  sehr  schwer  werden,  viele  Beobachtungen  von 

• 

Gehirnentzündung  zu  machen! 

Die  Behandlung  der  Abscessc  des  Gehirns  gehört  der 
operativen  Chirurgie  an ,  und  wird  bei  sicherer  Diagnose 
auch  nicht  zu  grofse  Schwierigkeiten  haben.  Der  Yerf. 
meint,  durch  das  was  er  eben  gesagt  habe,  werde  vieles 
Licht  darauf  geworfen,  an  welchem  Orte  ein  Abscefs  sich 
fände;  er  führt  auch  zwei  Beispiele  von  geöffneten  Absces- 
sen  an,  aber  in  beiden  fanden  änfsere  Verletzungen  statt, 
und  man  trepanirte  da,  wo  die  Verletzung  war.  Eben  so 
werden  im  Gehirn  entstanden*!  Afterproductionen  durch 
das  Messer  entfernt  werden  können  —  wenn  der  Lhirurgus 
sie  finden,  und  die  Stelle  von  der  Art  ist,  dafs  er  sie  ent¬ 
fernen  kann.  Das  letzte  Kapitel  lehrt  (auf  fünf  Seiten) 
\  erlauf,  Dauer,  Prognose  und  Complicationcn  der  Ence¬ 
phalitis  kennen.  Wir  finden  nichts  darin,  was  die  Mühe 
lohnte,  es  herauszuheben. 

Der  \  erf.  bat  unfäugbar  manche  recht  gute  Bemerkun¬ 
gen  gemacht,  aber  sie  würden  zahlreicher  und  besser  sein, 
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hatte  er  nicht  immer  nur  das  gesehen,  was  er  sehen  wollte. 
Im  Ganzen  genommen  flöfst  sein  Werk,  zu  der  verkünde¬ 
ten  grofsen  Instauration  kein  besonderes  Zutrauen  ein. 

— n  -  - 


VII. 

La  Medecine  sans  medecin,  ou  Manuel  de 
sante,  ouvrage  destine  ä  soulager  les  mfirmites, 
ä  prevenir  les  maladies  aigues,  ä  gue'rir  les  mala- 
dies  chronicpues,  sans  le  secours  dune  main  etran- 
gere.  Par  Auclin-Piouviere,  medecin  Consul¬ 
tant,  ancien  professeur  dHygiene  au  Lycee  de 
Paris,  un  des  fondateurs  de  l’Äthenee  royal,  Membre 
du  bureau  des  consultations  medicales.  Huitieme 
edition  entierement  refondue  et  considerablement 
augmentee.  A  Paris  chez  lautem* ,  rue  dAntin 
No.  10.  1826.  8.  Mit  dem  Portrait  des  Verfassers. 
542  S.  (6  Francs.) 

Besser  konnte  kein  Titel  ersonnen  werden,  um  dem 

I 

Verf.  ein  zahlreiches  Publikum,  dem  Buche  recht  viele 
Käufer  —  wenn  auch  nur  unter  dem  grofsen  Haufen  — 
zu  verschaffen.  Doch  dies  genügt  Hrn.  R.  noch  nicht, 
der  in  einem  zierlichen  Vorworte  die  Leser  versichert,  dafs 
sein  Werk  die  Resultate  einer  langen  Erfahrung  enthalte, 
und  jeden  Kranken  in  den  Stand  setze,  sich  ohne  Zuzie¬ 
hung  eines  Arztes  von  seinen  körperlichen  Gebrechen  zu 
befreien.  Aufserdem  gefällt  er  sich  sehr  in  Vergleichen 
und  stellt  bald  die  Mediein  der  Religion  zur  Seite,  welche 
nur  dann  wahrhaft  heilbringend  sei,  wenn  sie  in  der  Brust 
jedes  Menschen  Wurzel  schlage,  bald  der  Politik,  in  der 
man  blind  Partei  ergreifen  müsse  (se  ranger  d’un  parti, 
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prendre  une  coulcur,  quelquefois  im'mc  sans  cntendre  l'etat 
de  la  question  et  le  sujet  de  la  dispute). 

Indem  er  von  dem  Grundsätze  ausgeht,  dafs  im  Darm¬ 
kanal  die  Quelle  aller  Krankheiten  liege,  räth  er  hier  den 
Feind  aufzusuchen  und  zu  bekämpfen,  was  aber  nicht  durch 
Blutentziehungen  erlangt  werde,  indem  das  Blut  ein  Le¬ 
bensprinzip  sei  und  als  solches  nie  erkranke, 
noch  durch  Kmetica ,  welche  nach  ihm  die  Bauch-  und 
Brustorgane  ihres  Tonus  berauben  und  zu  Krankheiten  aller 
Art  geneigt  machen,  sondern  allein  durch  Purgantia,  unter 
denen  er  die  Grains  de  sante  du  Docicur  Frank  und  das  To- 
nipurgatif  vorzugsweise  empfiehlt  —  Mittel,  deren  Bestand¬ 
teile  er  keinesweges  angiebt.  Mit  diesen  beiden  versichert 
er  Leberentziindungen ,  Krämpfe,  Verhärtungen,  Melancho¬ 
lie,  W  assersucht,  Gicht,  Asthma,  Wechselfieber  u.  s.  w. 
binnen  sehr  kurzer  Zeit  zu  heilen.  Manches  Verbrechen, 
versichert  der  Acrf. ,  würde  nicht  begangen  werden,  wenn 
der  1  häter  durch  den  Gebrauch  seines  Wunderpurgatifs 
sich  offenen  Leib  verschafft  hätte;  Ludwig’s  des  Dreizehn¬ 
ten  Charakterlosigkeit  nicht  zugenommen  haben ,  hätte  man 
statt  der  \ enäsectionen  ihm  Purgantia  verordnet,  welchen 
Ludwig  XIV.  seine  Gesundheit,  seine  Kraft,  sein  langes 
Leben  zu  verdanken  habe.  Um  die  glücklichen  "Wirkungen 
der  bezeichneten  Mittel  darzuthun,  theilt  der  Verf.  Abdrücke 
von  Briefen  mit,  in  welchen  Genesene  ihm  in  den  ver- 

t 

bindlichsten  Ausdrücken  ihren  Dank  zollen. 

Besser  als  der  therapeutische  Theit  dieses  Werkes,  ist 
der  diätetische,  auf  welchen  sich  überhaupt  diejenigen  be¬ 
schränken  sollten,  die  für  jSichtärztc  schreiben.  Diesen  ein 
richtiges  Bild  von  einer  Krankheit  zu  entwerfen,  gehört 
zu  den  schwierigsten  Aufgaben;  ihnen  sogar  an  die  Hand 
geben  zu  wollen,  wie  sie  selbst  sich  von  ihren  Uebeln  be¬ 
freien  können,  ist  gefährlich  und  abgeschmackt!  Vetabo, 
qui  Cereris  sacrum  vulgavit  arcanum,  sub  iisdem  sit  tra- 
bibus!  Lben  so  hatte  der  Artikel,  «über  den  Charlatanismus 
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der  Aerzte,u  wie  so  manches  andere,  als  nicht  vor  das 
Forum  des  Publikums  gehörend,  wegbleiben  sollen! 

Heyfe  Id  er. 


VIII. 

*  *  »  t  * 

Schriften  über  syphilitische  Krankheiten. 


1.  Ueber  die  Lustseuche  und  ihre  Heilung  ohne 
Quecksilber.  Von  G.  Friedrich  Handschuch, 
der  Medicin,  Chirurgie  und  Entbindungskunde  Doctor, 
Regimentsarzte  im  Königl.  Raierschen  ersten  Artillerie- 
regimente,  praktischem  Arzte  zu  München.  Würzburg, 
in  der  Ettingerschen  Buch-  und  Kunsthandlung.  1826.  8. 
132  S.  (12  Gr.) 

Brünninghausen  hatte  bekanntlich  unter  den  deut¬ 
schen  Aerzten  zuerst  die  neuerlich  durch  die  Engländer 
empfohlene  Behandlung  der  Syphilis  ohne  Quecksilber  in 
dem  unter  seiner  Leitung  stehenden  Militärhospitale  zu 
Würzburg  angewandt.  Der  Verf.  vorliegender  Schrift  tbeilt 
in  ihr  die  Resultate  derselben  mit  und  sucht  zugleich  zu 
zeigen ,  wie  diese  ganz  im  Einklänge  mit  der  INatur  dieser 
Krankheit  stehe. 

In  der  Einleitung  giebt  er  eine  kurze  Uebersicht  von 
dem  Entstehen  und  Fortgange  dieser  Behandlungsweise. 
Zu  einer  Zeit,  sagt  er,  als  man  in  dem  Quecksilber  beinahe 
noch  ein  Specificum  gegen  diese  Krankheit  zu  besitzen,  als 
man  ihr  wenigstens  immer  ein  Mittel  entgegensetzen  zu 
müssen  glaubte,  erschienen  in  schneller  Aufeinanderfolge 
drei  Abhandlungen  von  englischen  Aerzten,  von  Rose, 
Thomson  und  Guthrie,  welche  die  so  wichtige  und 
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auffallende  Lehre  ankündigten,  dafs  die  Lustseuchc  in  allen 
ihren  Gestalten  nicht  nur  ohne  Quecksilber,  sondern  sogar 
ohne  irgend  ein  anderes  Mittel  sicher  und  gründlich  geheilt 
werden  könne,  indem  sie  unter  gewissen  Umständen  nach 
einein  bestimmten  Krankheitsverlaufe  von  selbst  verschwinde. 
So  gewagt  diese  Behauptungen  auch  schienen ,  so  wurden 
sie  späterhin  nicht  nur  von  diesen  Aerzten  selbst,  sondern 
auch  von  andern  bestätigt,  namentlich  von  Huber  und 
Otto.  Doch  darf  auch  nicht  übersehen  werden,  wie  Au- 
tenrieth  und  Schmidt  gar  übele  Folgen  aus  dieser  Be- 
handlungsweisc  haben  wollen  hervorgehen  sehen. 

Darauf  folgt  eine  summarische  Uebersicht  der  vom 
Monate  Mai  1819  bis  Februar  1820  im  Militärhospitale  zu 
W  iirzburg  behandelten  syphilitischen  Kranken.  Ks  wurden 
in  dieser  Zeit  hundert  Kranke  dort  behandelt,  von  denen 
zweiundachtzig  an  primären  Affectionen,  achtzehn  an  secun- 
dären,  namentlich  an  Condylomen,  Geschwüren  im  Halse, 
Hnutausschlägen  und  Knochenanschw'ellungen  litten.  Sämmt- 
liche  primäre  Symptome  halten  Ansteckung  durch  Beischlaf 
zur  Ursache,  und  wurden  ohne  Quecksilber  behandelt.  Bei 
keinem  dieser  Kranken  stellte  sich  irgend  ein  consecutives 
Symptom  der  Lustseuche  ein.  Nur  in  vier  Fällen  von 
Schankern  ward  Quecksilber  gegeben,  doch  schien  es  nur 
in  einem  von  Nutzen  zu  sein.  Üben  so  wurden  sämmtliche 
secundäre  Symptome,  die  nach  primären  durch  Quecksilber 
geheilten  Affectionen  entstanden  waren  (ob  in  diesen  Fäl¬ 
len  überall  bestimmt  Quecksilber  gegeben  worden,  dürfte 
doch  so  ganz  gewifs  nicht  sein,  da  der  Verf.  sagt:  in  we¬ 
nigen  1  allen  konnte  man  nicht  genau  ausmitteln,  welche 
Ansteckungsform  vorausgegangen ,  und  was  dagegen  ge¬ 
braucht  worden  wrar),  mit  Ausnahme  eines  Hautausschlages, 
gegen  welchen  Antimonimn  mit  Quecksilber  gegeben  ward, 
ohne  Quecksilber  geheilt. 

Ref.  giebt  die  Behandlungsweise  dieser  Kranken,  ob¬ 
schon  sie  mit  der  der  Engländer  so  ziemlich  übereinkommt, 
in  aller  Kürze  an:  Der  diätetische  Thcil  des  Heilsgeschäfts, 
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wenngleich  auch  hei  der  Behandlung  der  Syphilitischen  mit 
Quecksilber  einer  hesondern  Berüchsichtigung  werth ,  mufste 
es  hier  noch  mehr  sein.  Der  Kranke  ward  nach  voraus¬ 
gegangener  Reinigung  des  ganzen  Körpers  mit  eigenen  Klei¬ 
dern  und  einem  eigenen  Bette  versehen,  er  mufste  sich 
während  der  ganzen  Heilung  ruhig  verhalten ,  gröfstentheils 
das  Bett,  immer  das  Zimmer  hüten.  Zur  Nahrung  erhielt 
er  in  der  Regel  eine  halbe  Portion  ohne  Fleisch  nebst 
zwölf  Lotli  Roggenbrot  für  den  Tag,  zum  Getränk  eine 
Tisane  aus  geschälter  Gerste  und  Süfsholz  bereitet,  oder 
Wasser.  Für  reine,  trockene  Luft  ward  stets  gesorgt;  im 
Winter  hatten  die  Zimmer  eine  Temperatur  von  15  bis 
16  Grad  Reaumur. 

Die  nähere  Behandlung  der  einzelnen  syphilitischen 
Affectionen  war  folgende :  Bei  Behandlung  des  venerischen 
Geschwürs  kommt  es  besonders  darauf  an,  alles,  was  einen 
Reiz  auf  dasselbe  verursachen  könnte,  zu  entfernen;  man 
sorge  daher,  dafs  kein  Urin  an  dasselbe  komme,  bedecke 
es  mit  Charpie,  die  mit  warmem  Wasser  oder  einem  Mal¬ 
ven-  oder  Eibischdecoct  angefeuchtet  worden,  nie  trocken 
werden  darf.  Schorfe,  Krusten,  welche  das  Geschwür  be¬ 
decken,  werden  dusch  Breiumschläge  entfernt.  Sollte  sich 
die  Heilung  unter  dieser  Behandlung  in  die  Länge  ziehen, 
so  wird  sie  durch  reizende  Waschwasser  von  Bleizucker, 
schwefelsaurem  Zink,  Kupfer,  Sublimat  beschleunigt.  In¬ 
nere  Mittel  sind  in  der  Regel  nicht  nöthig.  Bei  starken, 
plethorischen  Constitutionen,  heftiger  örtlicher  Entzündung, 
finden  Aderlässe  ihre  Anwendung.  Bubonen  zertheilen  sich 
bei  magerer  Kost  unter  dem  Gebrauche  einfacher,  erwei¬ 
chender  Breiumschläge  in  den  meisten  Fällen.  Auch  trägt 
ein  starker,  anhaltender  Druck  viel  zu  ihrer  Zertheilung 
bei.  Gelien  sie  gleichwohl  in  Eiterung  über,  so  geschieht 
ihre  Eröffnung  am  zweckmäfsigsten  mit  einer  geÖhrten 
Nadel,  womit  ein  Bändchen  von  oben  nach  unten  durch¬ 
gezogen  wird.  Die  Behandlung  der  Condylomen  ist  ganz 
der  des  venerischen  Geschwürs  ähnlich.  Sind  sie  hart, 
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hnd  unschmerzhaft,  so  können  sie  durch  Aetzmittel,  Unter¬ 
bindung  oder  den  Sclinitt  entfernt  werden. 

Bis  dahin  hatte  der  N  erf.  von  der  nicht  mercuriellcn 
Behandlung  der  primären  syphilitischen  Affectionen  gespro¬ 
chen;  jetzt,  da  er  zu  den  secundären  Symptomen  oder  der 
allgemeinen  Lustseuche  kommt,  verläfst  er  diesen  weg, 
wie  denn  überhaupt  nach  der  Meinung  des  Kef.  eine  innere 
Einheit  dieser  kleinen  Schrift  durchaus  abgeht  und  ihm  hin 
und  wieder  manche  Widersprüche,  lnconsequenzen  und 
schiefe  Folgerungen  ac.fgestofsen  sind,  die  er  indefs,  da  sie 
nicht  zur  Hauptsache,  um  die  es  sich  in  der  Schrift  han¬ 
delt,  gehören,  hier  übergeht.  Der  Verf.  sagt  nämlich:  die 
Schule  habe  die  secundären  Symptome  der  Lustseuche  in 
zwei  Reihen  aufgestcllt,  nämlich:  syphilitische  Hautausschläge 
und  Halsgeschwüre  und  Affectionen  der  Sehnen,  der  Kno¬ 
chenhaut  und  der  Knochen  selbst.  Die  Symptome  der  ersten 
Reihe  sollen,  da  sic  entstehen,  mögen  die  örtlichen  Affectio¬ 
nen  mit  oder  ohne  Quecksilber  geheilt  worden  sein,  ein 
1  heil  des  Krankheitsverlaufes  sein,  der  nur  mit  deren  Pro¬ 
duction  erst  beendigt  ist;  zu  den  Affectionen  der  Sehnen, 
Knochenhaut  und  Knochen  soll  cs  indefs  nie  kommen,  wenn 
die  primären  Affectionen  ohne  Quecksilber  geheilt  wor¬ 
den,  sie  sollen  also  dem  Quecksilber  ihren  Ursprung  ver¬ 
danken.  ( Ref.  möchte  sich  hier  wohl  folgende  Fragen  er¬ 
lauben:  Ist  es  denn  so  ausgemacht,  dafs  es  nie  zu  diesen 
Affectionen  kommt,  wenn  die  primitiven  Affectionen  ohne 
Quecksilber  behandelt  werden?  Kann  es  in  Wahrheit  ge¬ 
leugnet  werden,  dafs  diese  Affectionen  der  Sehnen  und 
Knochen  nicht  in  vielen  unbezweifelten  Fällen  durch 
Quecksilber,  und  nur  allein  durch  dieses  —  durch  welches  * 
sie  eben  entstanden  sein  sollen  —  wirklich  geheilt  worden 
sind,  sicher  und  schnell  geheilt.  )  Wie  aber  diese  Affectio¬ 
nen,  fährt  der  \  erf.  fort,  durch  den  Mifsbrauch  des  Queck¬ 
silbers  entstanden,  so  hat  man  noch  zwei  hypothetische  und 
willkührlich  geschaffene  Krankheitsformen  in  den  Kreis  der 
syphilitischen  Erscheinungen  hineingebracht,  die  Mcrcurial- 
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Krankheit  und  die  verlarvte  Syphilis.  ( Ob  diese  Behauptun¬ 
gen  des  Verf.  nicht  zu  gewagt  sind,  läfst  Ref.  dahingestellt 
und  bemerkt  nur,  dafs  durch  das,  was  der  Verf.  über  diese 
Leiden  Zustände  sagt,  sie  keinesweges  in  den  Kreis  hypo¬ 
thetischer  und  wiilkührlich  geschaffener  Krankheitsformen 
gezogen  sind.)  Um  also  die  Lehre  von  der  Lustseuche 
ihrer  möglichsten  Einfachheit  zuzuführen,  gicbt  es  kein 
anderes  und  besseres  Mittel,  als  den  durch  kein  Arzneimittel  ' 
getrübten  und  gestörten  Verlauf  der  Syphilis  zu  beobach¬ 
ten.  (Gewifs;  aber  mancher  Kranke  könnte  darüber  seine 
Aase  verlieren.  Wenige  Aerzte  dürften  doch  wohl  den 
von  den  Engländern  ausgesprochenen  Satz:  dafs  die  Lust¬ 
seuche  nicht  nur  ohne  Quecksilber,  sondern  überhaupt  ohne 
irgend  ein  anderes  Mittel  geheilt  werde,  indem  sie  nach 
einem  bestimmten  Krankheitsverlaufe  von  seihst  verschwinde, 
als  uneingeschränkt  wahr  anerkennen.).  Dieser  ungestörte 
"V  erlauf  zeige  uns  aber  folgendes :  Die  Lustseuche  ist  eine 
eigene  Form  krankhafter  reproductiver  Thätigkeit  des  mensch¬ 
lichen  Organismus,  welche  immer  nur  durch  Ansteckung 
hervorgerufen  wird;  das  syphilitische  Contagium  ist  ein 
fixes,  und  wird  in  der  Regel  durch  den  Beischlaf  mitge- 
theilt;  das  nächste  Produkt  der  Wirkung  desselben  auf  den 
menschlichen  Organismus  ist  Entzündung;  die  einzig  richtige 
Heilmethode  kann  daher  auch  immer  nur  die  antiphlogisti¬ 
sche,  entziehende,  die  organische  Masse  vermindernde  sein. 
Alle  Mittel,  welche  sich  von  jeher  wirksam  gegen  die  Lust¬ 
seuche  gezeigt  hätten,  waren  daher  auch  solche  gewesen, 
welche  starke  Ausleerungen  durch  Schweifs,  Urin,  Spei¬ 
chel  u.  s.  w.  hervorbrachten  und  dadurch  den  zur  Heiluug 
nöthigen  Schwächegrad  herbeiführten,  oder  es  wurde  doch 
während  ihres  Gebrauchs  eine  Lebensordnung  vorgeschrie¬ 
ben,  welche  das  nämliche  leistete.  Diese,  wenn  auch  nicht 
neuen,  doch  gewifs  sehr  wahren  Sätze  sucht  der  Verf. 
näher  zu  beweisen,  indem  er  die  Wirkungsweise  einiger 
gegen  die  Lustseuche  gerühmten  Mittei  durchgeht.  Er 
handelt  namentlich  vom  Quecksilber,  der  Sarsaparilla  (wie 
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richtig  auch  der  Verf.  bemerkt,  dafs  man  dieses  Mittel  «les¬ 
halb  für  unwirksam  gehalten,  weil  man  es  unzweckmäfsig 
angewandt  habe,  so  unhaltbar  dürfte  doch  wohl  der  andere 
Grund  sein,  man  habe  es  deshalb  für  unwirksam  gehalten, 
weil  die  Chemie  keinen  eigenthiimlichcn  Stoff  in  ihm  ent¬ 
decken  konnte.  W  ir  halten  uns  in  der  That  von  der  grolscn 
Wirksamkeit  vieler  Mittel  überzeugt,  ohne  dafs  die  Chemie 
einen  eigentümlichen  Stoff  in  ihnen  nachgewiesen  hätte, 
sodann  aber  ist  es  doch  wohl  bekannt,  dafs  man  in  der 
Sarsaparilla  namentlich  einen  solchen  gefunden,  das  Parillin), 
dem  Guajak,  den  Mineralsäuren,  der  Tinct.  antisyphilitica 
Besnardi,  den  zusammengesetzten  antisyphilitischen  Trän¬ 
ken  und  Syrupen. 

Den  Beschlufs  dieser  Schrift  machen  fünfundvierzig 
Krankengeschichten ,  die  der  Verf.  als  die  interessanteren 
Fälle  von  den  in  dem  Militärhospitale  zu  W  ürzburg  unter 
Brünninghausen  ohne  Quecksilber  behandelten  und  ge¬ 
heilten  Kranken  hervorhebt.  Indefs  sind  mehrere  dieser 
\ 

•  Beobachtungen  doch  nicht  ganz  rein,  denn  aufserden)  dafs 
in  einigen,  wenngleich  wenigen,  aber  angegebenen  Fällen, 
wirklich  Quecksilber  gegeben  worden  war,  so  wurden  auch 
manche  andere  nicht  unwichtige  Mittel  angewandt,  z.  B.  die- 
Bes  na  rd  sehe  Tinktur,  Mineralsäuren,  Guajak. 

Da,  wie  der  verdiente  Brünninghausen  in  einer 
Schlufsanmerkung  sehr  wahr  bemerkt,  nur  vermittelst  der 
Erfahrung  entschieden  werden  könne,  ob  die  Lustseuche 
auch  ohne  Quecksilber,  selbst  ohne  irgend  ein  anderes  Mit¬ 
tel  heilbar  sei,  indem  sie  unter  gewissen  Bedingungen,  nach 
einem  bestimmten  'S  erlaufe  von  selbst  aufhöre,  so  verdient 
der  \  erf.  für  die  Mittheilung  dieser  tn^i  beobachteten  Fälle 
gewifs  unseru  Dank.  Ref.  bemerkt  nur  noch ,  w  ie  diese 
Erfahrungen  durch  einen  Blick  auf  die  zeitliche  Entwicke¬ 
lung  und  Fortbildung  dieser  Krankheit  vielleicht  bestätigt 
werden.  ISach  allen  Untersuchungen  über  die  Genesis  der 
Lustseuchc  nämlich,  dürfte  cs  dermalen  wohl  als  gcw'ifs  an¬ 
zusehen  sein,  wie  sie  keine  durchaus  neue,  gegen  das  Ende 
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des  fünfzehnten  Jahrhunderts  entstandene  Krankheit  ist,  wie 
sie  vielmehr  aus  der  Lepra  entspringend  um  jene  Zeit  durch 
das  Zusammenfliefsen  verschiedener  Umstande  einen  beson- 
dern  Charakter  annahm  und  in  grofser  Bösartigkeit  sich 
zeigte.  Schon  damals  bei  so  hohem  Grade  ihrer  Entwicke¬ 
lung  wrard  die  Krankheit  in  vielen  Fällen  geheilt,  geheilt 
durch  nichtmercurielle  Mittel,  namentlich  durch  Guajak, 
Mittel,  die  der  vom  Yerf.  gewifs  sehr  richtig  bezeichneten 
Indication  entsprechen.  Wie  aber  die  damals  bei  gröfster 
Entwickelung  der  Krankheit  das  dieser  Indication  in  jeder 
Hinsicht  am  meisten  entsprechende  Mittel,  das  Quecksilber, 
sich  eigentlich  nur  hülfreich  bewies,  so  wird  namentlich 
jetzt,  wo  die  Syphilis  nach  dem  Zeugnisse  aller  Beobachter 
einen  auffalleud  leichten  Charakter  angenommen,  manches 
minder  energische  Mittel  die  Krankheit  zu  heben  im  Stande 
sein.  Wo  aber  das  Quecksilber  nicht  seine  ganze  "Wirk¬ 
samkeit  zur  Tilgung  der  Krankheit  hingiebt,  wird  es,  wie 
ein  jedes  ISimium,  schaden,  und  das  dürfte  jetzt  oft  der 
Fall  sein.  Der  Schlufs:  Syphilis,  ergo  Quecksilber,  hat 
gewdfs  viel  Unheil  angestiftet,  ob  indessen  das  Quecksilber 
immer,  unter  allen  Umständen,  und  in  jedem  Grade  der 
Krankheit  zu  entbehren  sein  werde,  ist  eine  Frage,  die 
sich  wohl  entschieden  mit  nein  beantworten  läfst. 

C.  TL  Ti. 


2.  Ueber  die  Zeichen  der  venerischen  Krank¬ 
heit  und  deren  Bedeutung;  über  die  Nothwendig- 
keit  einer  energischen  Behandlung  der  allgemeinen  Lust- 
seuche,  und  über  das  wahre  Wesen  der  vermeinten  und 
sogenannten  Mercurialkrankheit  zu  ernster  Belehrung  und 
dringender  Warnung  für  alle  gebildete  Laien.  Von  Dr. 
Fr.  Alex.  Simon  jun.,  prakt.  Arzte  in  Hamburg.  Leip¬ 
zig,  bei  Steinacker  und  Ilartknoch.  1825.  8.  XIX  und 
236  S.  (1  Thlr.  8  Gr.) 


« 
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Wenn  cs  überhaupt  zweckmäfsig  und  nothwendig  sein 
sollte,  dafs  der  Laie  nicht  allein  über  das  diätetische  Ver¬ 
halten  in  gewissen  Krankheiten  belehrt,  sondern  auch  zur 
Krkenntnifs  derselben  gebracht  werde;  so  rnüfstc  diese 
Arbeit  zu  den  besseren  der  über  dergleichen  Gegenstände 
erschienenen  Volksschriften  zu  zählen  sein,  in  sofern  der 
Verf.  sehr  genau  die  Gränzeo  zu  halten  gewufst  hat,  welche 
Belehrungsschriflen  dieser  Art  nicht  überschreiten  dürfen. 
Kein  Arzt  darf  daher  Bedenken  tragen,  diese  Schrift  seinen 
Patienten  in  die  Hände  zu  geben,  wenn  vielleicht  Leicht¬ 
sinn  den  Heilplan  vereiteln,  oder  Irrthiimer  und  Vorurtheile 
auszurotten  sein  sollten.  Die  Entwickelung  des  Gegenstan¬ 
des  ist  von  der  Art,  dafs,  wie  der  erf.  auch  auf  dem 
Titel  bemerkt  hat,  diese  Schrift  nur  für  das  gebildete 
Publikum  bestimmt  sein  kann,  wodurch  sie  freilich  denn 
auch  an  Gemeinnützigkeit  verliert;  allein  die  Gebildeten 
oder  sich  gebildet  düukenden  sind  es  ja  auch  nur  vorzüg¬ 
lich,  die  sich  nach  dergleichen  Belehrungsschriften  umsehen, 
und  durch  daraus  erworbene  Halbwisserei  und  in  Folge  der 
falschen  Begriffe  den  %  erordnungen  des  Arztes  die  grüfsten 
Schwierigkeiten  in  den  W  eg  legen. 

Das  erste  Kapitel  enthält  eine  historische  Skizze  der 
Lustseuchc  und  ihrer  Behandlung  von  den  frühesten  bis 
auf  die  jetzigen  Zeiten,  wobei  der  Verf.  die  Laien  auf  die 
Nothwendigkeit  der  Anwendung  des  Merkurs  aufmerksam 
macht,  und  seiner  früher  ausgesprochenen  Meinung  getreu 
(Horn’s  Archiv.  Mai,  Juni,  18*23),  den  Speichelllufs  für 
nolh wendig  erachtet,  in  welcher  Hinsicht  nun  freilich  jeder 
Arzt  nicht  mit  ihm  gleicher  Meinung  sein  möchte,  wodurch 
aber  doch  dem  Publikum  der  Widerwille  gegen  den  Ge¬ 
brauch  des  Quecksilbers,  da  wo  cs  wirklich  nothwendig  ist, 
benommen  wird.  —  Im  zweiten  Kapitel  werden  die  ver¬ 
schiedenen  Arten  der  venerischen  Ansteckung  dargestellt, 
und  durch  einzelne  Beobachtungen  die  Möglichkeit  der  sel¬ 
tenem  bewiesen.  —  Das  dritte  Kapitel  bat  die  verschiede¬ 
nen  Vorbauungsmittel  zum  Gegenstände  und  zeigt,  wie  sie 
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sämmtlich  unzuverlässig  sind.  —  Im  vierten  Kapitel  wer¬ 
den  die  örtlichen  venerischen  Uebel,  als:  Tripper,  Schan¬ 
ker  und  Leistenbeulen  abgehandelt,  die  Erkenntnifs,  der 
Verlauf  auseinandergesetzt,  die  Folgen  mit  recht  grellen 
Farben  dargestellt,  welche  hei  einer  Selbstbehandlung  und 
der  Anwendung  d^r  bekannten  Volksmittel  entstehen,  und 
der  Patient  angewiesen,  selbst  bei  den  scheinbar  leichtesten 
Formen  die  Hülfe  eines  Arztes  zu  suchen.  Das  diätetische 
Verhalten  bei  jeder  Krankheitsform  ist  recht  ausführlich  und 
zweckmäfsig  dargestellt.  —  Das  fünfte  Kapitel  giebt  eine 
Schilderung  der  venerischen  Folgeübel  in  allen  ihren  For¬ 
men,  zu  denen  auch  die  Feigwarzen  gerechnet  werden. 
Bef.  will  wünschen,  dafs  der  Abschnitt,  welcher  S.  193  die 
allgemeinen,  unbestimmten  und  zweifelhaften  Leiden  enthält, 
von  llypochondristen ,  die  diese  Schrift  zu  Gesicht  bekom¬ 
men  und  in  früheren  Jahren  vielleicht  eine  Ansteckung  sich 
zugezogen  haben  sollten,  nicht  zu  sehr  beherzigt  werden 
möge.  —  Das  sechste  Kapitel  hat  die  sogenannten  ver¬ 
borgenen  und  verlarvten  venerischen  Krankheiten  zum 
Gegenstände,  und  das  siebente,  v  welches  den  Beschlufs 
macht,  beleuchtet  auf  eine  für  den  Laien  verständliche 
Weise  die  sogenannte  Merkurialkrankheit,  deutet  die  Wir¬ 
kungen  des  Merkurs  in  seinen  verschiedenen  Formen  an, 
zeigt  wie  durch  einen  unzweckmäfsigen ,  nicht  angemesse¬ 
nen,  in  kleinen  Gaben  lange  fortgesetzten  Gebrauch  dieses 
Mittels  und  bei  Behandlung  von  verschiedenen  Aerzten  al¬ 
lerdings  Nachtheile  entstehen,  und  die  Wirkungen  dessel¬ 
ben  mit  denen  des  syphilitischen  Uebels  sich  vereinen  kön¬ 
nen;  wie  aber  bei  einer  energischen,  rationellen,  von  ei¬ 
nem  Arzte  eingeleiteten,  zweckmäfsigen  Anwendung  die 
unumgänglich  nothwendigen  folgen  wieder  beseitigt  wer¬ 
den  und  kein  Zurückbleiben  dieses  Giftes  im  Körper,  und 
namentlich  in  den  Knochen,  wie  die  Laien  glauben,  zu 
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ix. 

Kleine  pathologish- therapeutische  Schriften. 


1.  An  Essay  on  Headachs  and  on  their  eure;  hv 
Walter  Vaughan  M.  I).  London  Longman,  Hurst, 
etc.  1825.  8.  252  S. 

W  er  aus  diesem  Buche  etwas  lernen  zu  können  glaubt, 
wird  sich  sehr  täuschen;  wer  aber  zu  erfahren  wünscht, 
wie  man  in  aller  Geschwindigkeit  mit  fremden  Materialien 
und  doch  mit  grofsem  imponirendeu  Selbstvertrauen  Schrift¬ 
steller  werden  kann,  der  wird  es  nicht  ganz  ohne  Nutzen 
<lurchlesen.  —  Der  Zweck  des  Dr.  V.  isi  laut  der  Vorrede: 
1)  Alle  Zweideutigkeit  der  Benennung  Kopfweh  zu  ent¬ 
fernen,  und  zu  zeigen,  worin  das  Wesen  dieser  Krankheit 
besteht.  2)  Die  Verschiedenheit  des  Kopfwehes  in  den 
einzelnen  Ursachen  desselben  aufzusuchen.  3)  Die  gewöhn¬ 
lichen  Gelegenheitsursachen  der  Krankheit  aufzuzählcn.  — 
Untersuchen  wir  aber  die  Art,  wie  der  Vcrf.  zu  Werke 
gegangen  ist,  so  finden  wir  diese  so  höchst  unbefriedigend, 
hingst  bekannte  Dinge  so  ohne  allen  Geist  hervorgeholt, 
neue  Entdeckungen  und  Erfahrungen  anderer  so  unpassend 
eingeschaltet  und,  mit  einem  Worte,  das  ganze  Unterneh¬ 
men  so  nutzlos,  daf>  es  kaum  in  diesen  Annalen  eine  Stelle 
verdienen  würde,  wenn  es  nicht  zum  Beweise  dienen 
könnte,  dafs  auch  in  England  die  Schreibesucht  mehr  und 
inehr  um  sich  greift.  Und  doch  finden  W  erke  dieser  nie¬ 
drigsten  Art,  eben  weil  sie  auf  englischem  oder  französi¬ 
schen  Boden  aufgeschossen  sind,  gar  häufig  in  Deutschland 
ihre  Uebersetzer! 

Das  erste  Kapitel  enthält  einen  Uommentar  über  die 
verschiedenen  Arten  von  Kopfweh  nach  Sau  vages;  der 
Vcrf.  verwirft  die  Kennzeichen,  aus  welchen  derselbe  und 
andere  aul  Blutcongestion  nach  dem  Kopfe  schlierten  wol- 
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len.  Was  die  erste  Abtheilung  dieses  Kapitels  betrifft,  so 
mag  er  hier  und  da  wohl  recht  haben,  in  der  zweiten 
aber  widerspricht  er  sich  häufig  selbst  und  scheint  die 
Aerzte,  deren  Ansichten  er  zu  bekämpfen  sucht,  nicht  im¬ 
mer  verstanden  zu  haben. 

Das  zweite  Kapitel  bandelt  von  der  Definition  des 
Kopfwehes.  Die  Definition  des  Yerf.  (S.  31)  ist  fol¬ 
gende:  «Kopfweh  ist  ein  jecjes  unangenehme  Gefühl  in  den 
inneren  oder  äufseren  Theilen  des  Kopfes,  welches  durch 
Geistesanstrengung  so  vermehrt  wird ,  dafs  der  Kranke  vor 
allen  Eindrücken  von  innen  zittert,  der  Puls  und  die  Re¬ 
spiration  sind  häufiger  als  sonst,  die  Temperatur  aber,  be¬ 
sonders  die  der  Füfse,  mehr  oder  weniger  vermindert.»  — 
Diese  Definition  nennt  der  Vetf.  die  einzig  richtige!!!  Die 
gewöhnlichen  Kennzeichen  eines  Kopfwehes  im  äufseren 
Theile  des  Kopfes  verwirft  er  ganz.  Hemicranie  und  Kopf¬ 
weh  von  Erkältung,  Fracturen  des  Hirnschädels,  Entzün¬ 
dungen  der  Augen,  Exostosen  u.  s.  w.  ist  nach  dem  Yerf. 
kein  Kopfweh;  was  aber  dieser  Schmerz  eigentlich  ist,  da¬ 
von  berichtet  er  nichts. 

Im  dritten  Kapitel  spricht  Dr.  Y.  von  den  Sympto¬ 
men  des  Kopf  wehes;  das  Ganze  ist  ein  Commentar  über 
das ,  was  Galen,  Celsus  und  Caelius  Aurelian  us  hier¬ 
über  gesagt  haben,  und  darunter  werden  Dinge  aus  eini¬ 
gen  neuen  Schriftstellern  gemischt,  die  in  gar  keiner  wei¬ 
teren  Verbindung  mit  dem  eigentlichen  Zwecke  der  Abhand¬ 
lung  stehen. 

Das  vierte  Kapitel  handelt  von  den  Arten  des  Kopf¬ 
weh  es.  Der  Yerf.  verwirft  die  Eintheilungen  desselben 
in  ein  nervöses,  gichtisches,  rheumatisches  u.  s.  w. ,  und 
sogar  die  in  ein  idiopathisches  und  sympathisches  gänzlich, 
ohne  irgend  etwas  einigermaafsen  haltbares  an  jleren  Stelle 
zu  setzen.  , 

lm  vierten  Kapitel  erwähnt  Dr.  Y.  in  zwei  Abthei¬ 
lungen  die  p  räd i  sp  o n  ir  e nd  e n  und  G  e leg  en h  e  itsur- 
sachen  des  Kopfwehes,  spricht  dabei  aber  von  so  vielen 
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anderen  Dingen ,  und  verbreitet  sich  so  weitläuftig  über 
allbekannte  Gegenstände,  dafs  er  unsere  Geduld  auf  eine 
sehr  harte  Probe  stellt.  Unter  den  prädisponirendcn 
Ursachen  werden  so  z.  B.  « Imhicillität  im  Kopfe,»  ein 
übel  gebildeter  Kopf,  eine  cigentbiimliche  Bildung  einzelner 
Th  eile  des  Gehirns,  eine  ungewöhnliche  Gröfse  der  Capil- 
largefäfse  desselben,  eine  frühere  Entzündung  im  Kopfe, 
ein  vorhergegangenes  Fieber  mit  Congestion,  specifischc 
Krankheiten,  so  wie  z.  B.  Skrofeln,  Syphilis  u.  s.  w\  ange¬ 
führt,  und  die  Art,  wie  sie  in  dieser  Rücksicht  wirken, 
nebst  anderen  Nebenumständen  auf  eine  sehr  ermüdende 
Weise  entwickelt.  S.  125  lehrt  der  Verf.,  dafs  wir  nur 
zwei  Hauptarten  des  Kopfwehes  annehmen  dürfen:  «in  der 
einen  ist  jeder  folgende  Paroxysmus  nicht  heftiger  als  der 
vorausgegangene,  sondern  gewöhnlich  gelinder;  in  der  an¬ 
deren  aber  nimmt  der  Schmerz  mit  jedem  neuen  Paroxys¬ 
mus  zu.  Die  eJste  Art  von  Kopfweh  entsteht  nicht  durch 
alle,  sondern  nur  durch  einige  aufserordentliche  Ursachen; 
bei  der  letzten  Art  ist  das  Gegentheil  der  Fall.  In  der  er¬ 
sten  Art  giebt  es  daher  eine  Neigung  zur  Besserung;  in 
der  letzten  ist  aber  die  Anlage  zum  Kopfweh,  wegen  or¬ 
ganischen  Leidens,  so  grofs,  dafs  keine  Heilkraft  der  Natur 
sie  zu  überwinden  vermag.  »  —  Die  erste  Art  nenn»  der 
A  erf.  gegen  den  bisherigen  Sprachgebrauch  Ccphalalgia,  die 
letzte  Gephalaea,  Namen,  die  für  den  acuten  und  den  chro¬ 
nischen  Kopfschmerz  bereits  von  Are t aus  eingefiihrt  wor¬ 
den  sind.  —  Noch  mehr  in  die  Länge  und  Breite  zieht 
sich  die  zweite  Abtheilung  dieses  Kapitels  über  die  Ge¬ 
le  ge n h ei ts u rs a c h en  (von  S.  126  —  220.).  Der  Verf. 
spricht  hier  von  allen  möglichen  Gegenständen,  die  ihm, 
während  er  schrieb,  in  den  Sinn  gekommen  sind,  den  Sin¬ 
neseindrücken ,  Geistesfähigkeiten  (wobei  er  auch  Veran¬ 
lassung  bekommt  von  der  Erziehung  und  geistigen  Fähig¬ 
keiten  der  Thiere  zu  reden),  den  Leidenschaften,  Begier¬ 
den,  W  ünschen  (!),  allzugrofser  Sensibilität,  Schlaf,  Hitze, 
Kälte,  den  A\  indcu  und  der  Schwere  der  Atmosphäre,  dem 

Kopf- 
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Kopfhaare,  der  Haut  und  den  Schleimmembranen,  dem  koh- 
lensaurcn  Gas,  den  Schnürleibern ,  dem  Bier,  Branntwein, 
der  Amputation  eines  Gliedes,  den  Lungen  und  ihren  Functio¬ 
nen,  dem  Herzen,  der  Leber,  dem  Magen,  dem  Zwölf¬ 
fingerdarm  und  dem  übrigen  Darmkanal,  den  Nieren,  den 
Geschlechtstheilen,  der  Menstruation ,  der  Schwangerschaft, 
u.  s.  w.  Alles  Gute  ist  hier  aus  andern  Schriftstellern 
entlehnt.  ,  s  ' 

Das  fünfte  Kapitel  endlich  enthält  die  Behandlung 
des  Kopfwehes.  Hätte  Dr.  Y.  uns  hierin  doch  nur  ein¬ 
zelne  eigentümliche  Beobachtungen,  nur  einige  praktische 
YY  inke  gegeben,  so  würden  wir  vielleicht  noch  freundlich  ' 
von  ihm  geschieden  sein;  aber  auch  in  diesem  Kapitel 
finden  wir  alles  so  trivial,  das  Mitgetheilte  so  allbekannt, 
und  das  Ganze  so  wenig  genügend,  dafs  wir  das  Buch  mit 
wahrem  Verdrufs  aus  der  Hand  legen  müssen.  Gleichwie 
Dr.  Y.  in  den  vorigen  Kapiteln  zu  weitläuftig  war,  so  ist 
er  hier  zu  kurz;  er  spricht  von  einigen  der  Mittel,  die 
gegen  das  Kopfweh  empfohlen  worden  sind,  so  wie  z.  B. 
vom  Aderlafs,  von  Purgier-  und  Brechmitteln,  vom  Ge¬ 
brauche  des  kalten  und  warmen  Wassers,  sowohl  innerlich 
als  äufserlich,  von  der  Compression,  dem  Ilaarabschneiden 
und  den  spanischen  Fliegen,  von  der  Trepanation,  u.  s.  w., 
bemerkt  aber  durchaus  nicht,  wann  und  wie  diese  Mittel 
anzuwenden  sind.  — 

i  v  '  ‘ 

Otto . 


2.  Bewährte  Heilmethode  der  Läusesucht  und 
des  Grindes,  nach  den  Grundsätzen  der  älteren  und 
neueren  Arzneiwissenschaft.  Nebst  vielen  specifischen  Mit¬ 
teln  wider  die  häufigsten  und  gefährlichsten  Krankheiten. 
Nach  dem  Franz,  des  Dr.  J.  P.  Maragnot  frei  bearbei¬ 
tet  vom  Dr.  F.  W.  Ewers.  Ilmenau #  bei  Yoigt.  1826. 
8.  XI  und  92  S.  (9  Gr.)' 

VII.  Bd.  2.  St. 


14 
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IX.  2.  Behandlung  des  Grindes. 

Biese  seltsame  Schrift  hat  noch  einen  TitrJ  gehabt,  der 
aber  hei  dem  Exemplare  des  lief.  so  weit  weggeschnitten 
ist,  dafs  er  nur  noch  das  11.  und  unten  das  Wort  allo¬ 
pathisch  lesen  kann.  Wahrscheinlich  hat  die  Spekulation 
den  zweiten  hinzugefugt,  damit  das  Buch  von  Freunden  und 
Feinden  der  Homöopathie  gekauft  werde.  Die  Klasse  von 
Lesern  aber,  für  die  es  pafst,  wäre  eigentlich  die  der 
Curiosilätensammler.  Wir  erfahren  aus  der  Vorrede  des 
Uebcr&tzcrs,  dafs  Napoleon  auf  der  Insel  Llba  an  der 
Phthiriasis  gelitten  habe,  dafs  er  von  Maragnot  homöo¬ 
pathisch  behandelt  worden  sei,  und  bei  seiner  Rückkehr 
nach  Frankreich  die  Homöopathie  in  allen  medicinischen 
Schulen  des  Landes  habe  einführen  wollen.  Die  Waffen 
der  Verbündeten  verhinderten  die  französischen  Aerztc,  des 
homöopathischen  Segens  durch  einen  kaiserlichen  Befehl 
theilhaftig  zu  werden.  Hr.  E.  streuet  zum  Bcschlufs  II ah¬ 
ne  mann  noch  einigen  Weihrauch,  und  schmäht  auf  seine 
Widersacher.  /  Läusekrankheit  und  Grind  werden  nun  auf 
21  Seiten  so  kümmerlich  abgehandelt,  dafs  das  schlechteste 
Compendium  der  Therapie  etwas  besseres  liefert;  homöo¬ 
pathische  und  allopathische  Mittel  werden  ohne  Unterschied 
empfohlen.  Dann  folgt  ein  alphabetisches  1  erzeichnifs  von 
Krankheiten  und  Arzneimitteln,  Opium,  Arnica,  Fieber, 
Kothlauf,  Pflaster  —  alles  mögliche  wird  darin  vorgetra¬ 
gen,  und  um  den  Schaden,  den  er  so  stiftet,  einigermaafsen 
wieder  gut  zu  machen,  warnt  der  Verf.  nun  vor  dem  un¬ 
bedingten  Gebrauch  verschiedener  Arzneien,  und  schliefst 
mit  einer  naturhistorischen  Abhandlung  über  die  Lause.  — 
Wenn  es  einen  Herrn  Ewers  giebt,  so  mufs  man  sehr 
bedauern,  dafs  er  in  einer,  wie  er  sagt,  32jährigen  Praxis 
nicht  mehr  gelernt  hat,  um  in  einem  solchen  Buche  noch 
etwas  wissenswertes  zu  finden.  Von  allen  schlechten 
Büchern,  die  lief,  bisher  vorgekommen  sind,  ist  dies  das 
schlechteste. 


IX.  3.  Medicinische  Klinik. 
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3.  Manuel  de  Clinique  medicale,  contenant  la  ma- 
niere  d’observer  en  medecrne;  Jes  diverses  methodes  d’ex- 
ploration,  appliquees  aux  maladies  de  la  tete,  de  la  pol- 
trine,  de  rabdomen  et  des  tissus,  ainsi  qu’ä  l’investiga- 
tion  cadaverique  et  a  l’etude  du  diagnostic,  suivi  d’un 
expose  des  signes  des  maladies  et  de  leur  anatomle  patho- 
logique;  par  L.  Martinet,  Chef  de  clinique  de  la  fa- 
culte  ä  THotel-Dieu  de  Paris.  Seconde  Edition,  un  Yol. 
1826.  in  18.  Chez  Gabon  et  Comp. 

« 

Wir  übergeben  bei  der  Anzeige  der  zweiten  Auflage 
ganz  den  Inhalt  dieser  Schrift,  der  schon  im  Augustheft 
y.  J.  dieser  Annalen  gewürdigt  worden  ist,  und  bemerken 
nur  so  viel,  dafs  vorliegende  zweite  Auflage  an  denselben 
Mängeln  leidet,  die  an  der  ersten  gerügt  worden,  dafs  die 
Gegenstände  nicht  erschöpfend  behandelt  sind,  und  dafs  ein 
Werk,  das  den  Namen  technisches  Handbuch”  führt,  sei¬ 
nen  Zweck  nur  halb  erfüllt,  wenn  der  Behandlung  der 
Krankheiten  darin  mit  keiner  Sylbe  gedacht  wird.  Am 
meisten  genügen  kann  der  Abschnitt  über  den  Gebrauch 
des  Stethoscopes ,  der  eine  kurze,  aber  deutliche  Zusammen¬ 
stellung  alles  dessen  enthält,  was  Laennec  in  zwei  star¬ 
ken  Bänden  über  diesen  Gegenstand  gesagt  hat. 

Heyfelder . 

/  '  j 

x. 

Uebersicht  der  Fortschritte  der  Vaccination 
im  Königreiche  Neapel. 

Mitgetheilt  von  dem  Königl.  Dänischen  Justizrath  und  Putter 

Herrn  Dr.  v.  Schönberg  in  Neapel. 


Während  im  gröfsten  Theile  von  Europa  eine  gefähr¬ 
liche  Pockenepidemie  nicht  unbeträchtliche  Yerwüstungen 
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nngerichtct  hat,  die  in  mehreren  Ländern  Man  fs  regeln  der 
Strenge  herbcifiihrten ,  ist  —  gegen  Vermuthung  und  Gc- 
wohnheit  —  die  Vaccination  hier  vorwärts  geschritten,  so 
dafs  es  nicht  ohne  Interesse  sein  dürfte,  in  dieser  Zeit¬ 
schrift  die  Resultate  derselben  im  Königreiche  Neapel  und 
auf  dem  Fcstlande  des  Reichs  im  Jahre  1824,  und  in  der 
Hauptstadt  Neapel  in  den  Jahren  1821  und  1825,  in  eini¬ 
gen' Tabellen  zu  überschauen.  Gewifs  bleibt  es,  dafs  durch 
die  Vaccination  viele  tausend  Kinder  am  Leben  erhalten,  und 
unzählige  vor  Verunstaltungen  geschützt  worden  sind.  Lei 
dieser  Lebersicht  inufs  jedoch  bemerkt  werden,  dafs  die 
grofse  Zahl  der  Vaccinirten  in  den  Privatfamilien  nicht  mit 
einbegriffen  ist,  da  das  Vaccinationsinstitut  nicht  davon  in 
Kenntnifs  gesetzt  wurde,  ein  Fehler,  dem  gewifs  leicht  ab¬ 
zuhelfen  wäre.  — 

Ueb  ersieht 

der  Vaccinirten  in  allen  Provinzen  des  Festlandes  des 
Reichs  im  Jahre  1824,  mit  Vergleichung  der  Gehörnen 
zu  den  "\  accinirten  und  Angabe  der  in  diesem  Zeiträume 

durch  die  "\  accine  erhaltenen  Individuen. 

%  '  *  » 


Die  Provinzen. 

Z  a 

der 

Gobor- 

ncn. 

h  1 

der 

Vac¬ 

cinir¬ 

ten. 

Ungefähres 
Verhältnifs 
der  Vacci¬ 
nirten  zu 
den  Gehör¬ 
nen. 

Durch 
dieV  aec.i- 
ne  erhal¬ 
tene  Indi¬ 
viduen, 
nach  Be¬ 
rechnung 
von  1 7  In¬ 
dividuen 
auf  100 
Geimpfte 

Neapel . 

28600 

10468136*  zu  100 

1770 

Principnto  citra  ..... 

17443 

7479 

42*  -  - 

1271 

Principato  ultra . 

13751 

3732 

27* - 

604 

Terra  di  Bari . 

18938 

35 18 

1 

1 

t-v 

X 

603 

Capitanata  . 

13444 

4277 

1 

1 

;•£ 

CO 

727 

Basilicata 

20948 

3109 

U/s - 

428 

Molise . 

14215 

2571 

18 - 

437 

Terra  d’Otranto  .... 

15706 

2985 

18* - 

507 

Abmto  Citeriorc  .... 

11111 

3133 

23* - 

532 

Abruzzo  Liter.  Io . 

6789 

2973 

<3* - 

505 

Abruzzo  Liter.  2o . 

9736 

1535 

1  1 5  —  — 

260 

Terra  di  Lavoro  .... 

23184  10724 

46* - 

1823 

Calabria  Citer  ..... 

15747 

3799 

24* - - 

645 

Calabria  Fiter.  Io.  ... 

9378 

1  101 

14* - 

238 

C klabi  11  l  Iter.  1<<. 

12936 

6241 

1 

1 

X 

Tf 

1060 

|23iyaö|e7974|  |  11549 


X.  Vaccination  im  Königreiche  Neapel.  21 3 
U  eh  ersieht 

der  Vaccinlrten  in  allen  Stadtvierteln  der  Hauptstadt  Neapel 
im  Jahre  1824,  mit  Vergleichung  der  Gehörnen  zu  den 
\accinirten  und  Angabe  der  in  diesem  Zeiträume  durch  die 
Vaccine  erhaltenen  Individuen. 


l 

i 

Durch 
die  Vacci- 

Z  a 

h  1 

Ungefähres 
Vcrhältnifs 
der  Vacci- 
nirten  zu 

ne  erhal¬ 
tene  Indi¬ 
viduen, 
nach  Ile- 

Die  Stadtviertel. 

d  er 
Vac- 

rechnung 

der 

den  Gehör- 

von  17  In- 

Gehör- 

nen. 

dividuen 

neu. 

cinir- 

auf  100 

ten. 

Geimpfte 

S.  Ferdinando . 

Chiuja,  Posilip  und  Fuori- 

1137 

306 

26*  ZU  100 

52 

grotta  .  .  .  \  .  .  .  , 

1063 

706 

66* - 

120 

S.  Giuseppe . 

582 

180 

30*  -  - 

30 

Porto . 

Mercato  ,  w'obci  mit  einhe- 

1441 

504 

34* - 

85 

griffen  ist  die  Zahl  der 
Findelkinder . 

3683 

1624 

44 - 

276 

Peudino . 

1226 

112 

9* - 

19 

Vicaria . 

1410 

761 

53* - 

129 

S.  Lorenzo . 

S.  Carlo  l’Arena,  Miano, 

402 

74 

1 8  —  — 

12 

)  N  - 

Maria  und  Capodimonte  . 

785 

746 

95  —  — 

126 

Stella . 

Avvocala,  Arenella  und  Yo- 

871 

345 

39* - 

58 

mero  .  .  .  '  . 

1096 

849 

77* - 

144 

Montecalvario . 

1289 

900 

68*  -  - 

153 

.  •  •  ) 

14990 

7107 

o 

1204 

(“)  Aufser  den'  angeführten  Vaccinlrten,  an  der.  Zahl  7.107, 
in  den  verschiedenen  Stadtvierteln,  sind  im  Centralinstitute 
vaccinirt  worden . . . .  713, 

Totalsumme  .  .  .  7990, 

welches  im  Ganzen  genommen  auf  hundert  Gchoi'ne  53  iö  Vac- 
ciuirte  gieht,  beständig  jedoch  diejenigen  abgerechnet,  die  in  den 
Pri  vatfamilien  vaccinirt  wurden,  und  wovon  das  Institut  keine 
Kenntnifs  erhalten  hat.  — 
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Ucbersicht 

der  Vaccinirtcn  in  allen  Stadtvierteln  der  Hauptstadt  Neapel 
im  Jahre  1825,  mit  Vergleichung  der  Gehörnen  zu  den 
Vaccinirten  und  Angabe  der  in  diesem  Zeiträume  durch  die 
Vaccine  erhaltenen  Individuen. 


Z  a 

h  1 

Ungefähres 
Vcrhältnifs 
der  \acci- 
nirten  zu 
den  Gehör¬ 
nen. 

Durch 
dicVacci- 
iic  erhal¬ 
tene  Indi¬ 
viduen, 
nach  Be¬ 
rechnung 
von  1 7  In¬ 
dividuen 
auf  100 
Geimpfte 

Die  Stadtviertel. 

der 

Gehör¬ 

nen. 

der 

Var- 

cinir- 

tcn. 

S.  Ferdinando . 

1133 

159 

14  zu  100 

27 

Chiuja,  Posilip  und  Fuori- 
grotta . 

1078 

368 

34* - 

62 

S.  Giuseppe . 

‘608 

276 

45* - 

46 

Porto . 

1463 

88 

6 - 

14 

Mercato,  wobei  mit  einbe¬ 
griffen  ist  die  Zahl  der 
Findelkinder . 

3732 

1452 

38* - 

246 

Pcudino . 

1166 

128 

10* - 

21 

Vicaria . . 

1439 

674 

46* - 

114 

S.  Loreuzo . 

428 

60 

14 - 

10 

S.  Carlo  PArena,  Miano, 
Maria.  und  Capodimonte  . 

780 

491 

62*  -  - 

83  . 

Stella . 

855 

26 

3 - 

4 

Avvocata,  Arcnella  und  Vo- 
cicro  . 

1180 

1101 

93* - 

187 

Montccalvario . 

• 

1306 

505 

38* - 

85 

✓ 

15168 

5328 

C) 

899 

(  )  Aufser  der  angeführten  Zahl  der  \accinirtcn  5328,  in 
den  verschiedenen  Stadtvierteln,  sind  ira  Centraljnstitute 
vaccinirt  worden . 800 

Totalsarame  .  .  6128, 

welches  irn  Ganzen  genommen  auf  hundert  Gcborae  40*  Var- 
cinirtc  giebt ,  jedoch  beständig  ohne  die  in  Privatfaruilien  Vacci. 

nirten  zu  rechnen,  wovon  das  Centralinstitut  nicht  in  Kcnntniis 
gesetzt  wurde.'  — 
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XI. 


Praktische  Notizen. 


1.  Dr.  de  Carro  giebt  in  einem  Briefe  an  die  Re- 
dactoren  der  Bibliotheque  universelle  (Octobre)  die  Mittel 
an,  welcher  sich  die  österreichische  Regierung,  namentlich 
in  Wien  bedient,  um  die  Vaccination  allgemein  zu  machen. 
Es  werden  zuerst  von  Haus  zu  Hause  Listen  von  allen  den¬ 
jenigen  Individuen  aufgenommen,  welche  noch  ansteckungs¬ 
fähig  sind.  Alle  Kinder  müssen  theils  beim  Eintritt  in  eine 
Schule,  theils  bei  der  Zulassung  zur  Confirmation ,  ein  Cer- 
tificat  der  Vaccination  vorzeigen.  An  ein  Haus,  in  dem 
sich  ein  blatternkrankes  Individuum  befindet,  wird  ein  Täfel¬ 
chen  mit  den  Worten:  «hier  sind  die  Blattern,”  aufge¬ 
hängt.  An  den  Blattern  Verstorbene  werden  ohne  Leichen¬ 
begleitung  in  aller  Stille  begraben,  und  die  Namen  der 
Aeltern,  deren  Kinder  an  den  Menschenpocken  starben,  in 
der  Wiener  Zeitung  genannt.  Den  besten  Beweis  für  die 
Zweckmäfsigkeit  dieser  Anordnungen  giebt  allerdings  der 
Erfolg,  und  Hr.  de  Carro  glaubt,  dafs  während  der  sechs¬ 
undzwanzig  Jahre,  in  welchen  zu  Wien  die  Kuhpocken 
eingeirnpft  wurden  [Men  9.  Mai  1799  ^Iren  seine  zwei 
Sühne  die  ersten,  welche  auf  dem  Continentc  geimpft  wur¬ 
den  (:‘)  ],  schwerlich  mehr  zehn  Fälle  von  Blattern  nach 
den  Kuhpocken  nachgewiesen  werden  könnten.  (??) 

2.  Ein  Fall  von  Purpura  haemorrhagica  bei  einem 
Neugebornen ,  den  Dr.  Huston  beschreibt,  zeichnete  sich 
durch  folgende  Symptome  aus:  Die  meisten  über  den  gan¬ 
zen  Körper  verbreiteten  blauen  Eiecke  zeigten  einen  klei¬ 
nen  erhabenen  und  lichtrothen  Punkt  in  der  Mitte;  sie  ver¬ 
schwanden  nach  vierundzwanzig  Stunden  wieder,  hinler- 
liefsen  aber  eine  grünliche  Stelle,  und  wurden  sogleich  von 
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neuen  ersetzt.  Den  dritten  Tag  nach  der  Geburt  entstan¬ 
den  sehr  grofse  Flecken  hinter  beiden  Ohren,  die  sich  über 
die  ganzen  Seitentheile  des  Kopfes  ausbreiteten,  und  zu 
gleicher  Zeit  ein  Blutllufs  aus  der  Scheide.  Den  achten 
Tag  starb  das  Kind,  wurde  aber  leider  nicht  geöffnet. 
(The  North  American  medical  and  surgical  Journal.  No.  III. 
July  1826.)  ' 

3.  Bei  Onanisten  bemerkte  Larrey  oft  eine  skrofu¬ 
löse  Entartung  der  Säfte  und  daraus  entstehende  Geschwüre 
an  den  untern  Gliedmaafsen  mit  einer  Übeln,  den  Körper 
auszehrenden  Vereiterung.  Er  behauptet,  diese  Erscheinun¬ 
gen  hätten  grofse  Aehnbchkeit  mit  d^r  Lungensucht,  und 

behandelt  sie  deshalb  auch  auf  dieselbe  M  eise.  Dafs  die 

*  % 

Ausübung  des  Lasters  selbst  unterbleiben  mufsv  ist  natürlich 
erste  Bedingung  der  Heilung.  (Geneeskundigc  Byd ragen. 
1.  Stück.) 

4.  Grofse  Zerstörung  des  Gehirns  bei  Dauer 
der  psychischen  Ihätigkeit.  In.  dem  Gehirne  einer 
sechsundzwanzigjährigen  schwangeren  Frau,  bei  welcher  sich 
nur  in  den  letzten  acht  Stunden  Krämpfe  und  stilles  Deli¬ 
rium  eingefunden  halten,  zeigte  die  wegen  des  Fötus  bald 
nach  dem  Tode  Angestellte  Sektion  folgende  Veränderungen : 
Die  Windungen  aer  linken  Hemisphäre  waren  beinahe  ganz 
verstrichen;  nach  einem  leisen  Einschnitte  in  die  Mitte  der¬ 
selben  ilols  eine  beträchtliche  Menge  stinkender  'Eitermasse 
von  grünlicher  Farbe  aus.  Die  ganze  linke  Hirnhöhle  war, 
bis  auf  eine  Schicht  von  etwas  über  drei  Linien,  verzehrt.' 
Der  Sehnervenhügel  war  ganz  verzehrt,  so  dafs  der  Opti¬ 
cus  bei  einer  leisen  Zerrung  sich  von  seinem  Ursprünge 
trennte  und  bis  an  die  Durchkreuzung  wie  macerirt  aussah; 
\om  gestreiften  Körper  und  Adernetz  war  nichts  mehr  zu 
sehen.  Auf  der  Mitte  der  Grundfläche  der  linken  Halb¬ 
kugel  fand  sich  eine  livide  Stelle  von  der  Grölsc  einer 
Linse,  die  mit  einer  ähnlichen  in  der  harten  Hirnhaut  auf 
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der  Mitte  des  Felsenbeines  in  erbindnng  stand,  unter  der 
ein  strohgelbes  Eiter  war,  welches  jene  Haut  gröfstentheils 
vom  Felsenbein  gelöst  hatte.  Hie  rechte  Hirnhälfte  und 
das  kleine  Gehirn  waren  gesund.  (Nasse’s  Zeitschr.  für 
Anthrop.  1826.  3.  lieft.) 

5.  Rennes  beobachtete  während  des  letzten  Feldzugs 
in  Spanien  bei  zwei  Soldaten,  die  lange  in  einer  feuchten 
und  sumpfigen  Gegend  cantonnirt  hatten,  alle  charakteristi¬ 
schen  Erscheinungen  des  gelben  Fiebers,  namentlicli  die 
gelbe  Hautfarbe,  die  unterdrückte  Urinsecretion ,  den  klei¬ 
nen,  intermittirenden  Puls,  die  anhaltende  Leibesverstopfung, 
den  Schmerz  in  beiden  Hypochondrien  und  in  der  Magen- 
gegend,  die  schwarz  belegte  Zunge  und  einen  hohen  Grad  ♦ 
von  Stupor.  Bei  der  Section  fand  R.  die  meisten  Einge¬ 
weide  gelb  gefärbt,  die  Leber  schieferfarbig  und  mit  Blut 
überfüllt,  die  Gehirnhäute  stark  injicirt.  (Arclnves  gene¬ 
rales.  Novembre  1826. ) 

6.  Eine  seltene  Nervenkrankheit  beobachtete  Hellis 
in  Rouen  an  einem  kräftigen  fünfzehnjährigen  Bauer¬ 
burschen,  der  seit  neun  Jahren  von  einem  periodischen 
Schluchzen  heimgesucht  wurde,  welches  unregelmäfsige 
Intermissioncn  zu  machen  pflegte,  und  von  Kopfweh  und 
einem  eigenthümlichcn  Gefühle  im  Rücken  und  in  der  Magen¬ 
gegend  begleitet  war.  Späterhin  theilte  sieb  diese  Aura 
singultiva,  welche  der  Kranke  mit  einem  aufsteigenden 
Bampfe  verglich,  der  Brust,  den  Schenkeln,  den  Zehen, 
dem  Lnterleibe,  vor  allen  aber  den  obern  Extremitäten 
mit.  Hier  stieg  sie  längs  den  Nerven  auf  und  nieder,  und 
erregte  in  den  Fingerspitzen  ein  Gefühl  von  Straffheit. 
Scblofs  der  Kranke  in  diesem  Augenblicke  die  Hand,  so 
verschwand  sogleich  das  Schluchzen  —  und  kehrte  blitz¬ 
schnell  zurück,  sobald  er  die  Hand  wieder  öffnete.  Wäh¬ 
rend  eines  solchen  Anfalls  zog  sich  das  Zwerchfell  convul- 
sivisch  zusammen,  die  Stimmritze  verengerte  sich  krampf- 
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haft,  und  die  durchströmende  Luft  verursachte  jene  schluch¬ 
zenden  Töne,  davon  man  oft  hundert  in  der  Minute  wahr¬ 
nahm.  Zuweilen  gelang  cs  auch ,  durch  Flexion  der 
Zehen  oder  des  Unterschenkels  den  Anfall  zu  unterbrechen 
und  auf  längere  Zeit  zu  bannen.  Anfangs  fühlte  der  Kranke 
jene  Aura  singultiva  nur  in  der  einen  Hälfte  des  Körpers, 
späterhin  in  Leiden,  was  besonders  dann  der  Fall  war,  wenn 
er  lange  die  Finger  der  einen  Seite  geschlossen  hatte. 
Nachdem  man  eine  Menge  Mittel  umsonst  versucht  hatte? 
schaffte  man  den  Kranken  in  seine  Ileimath,  wo  sich  inner¬ 
halb  eines  Jahres  das  Uebel  von  selbst  verlor.  (Journal 
general.  1826.  Avril.) 

7.  In  einer  interessanten  Abhandlung  über  den  Ein¬ 
fluss  des  Klima’ s  auf  die  Lungenschwindsucht, 
stellt  i)r.  II.  lluntt  in  Washington  den  Satz  auf,  dals 
die  Mischung  von  See-  und  Landluft  in  den  Strand¬ 
gegenden  den  schädlichsten  Einflufs  auf  Schwindsüchtige, 
oder  auf  Disponirtc  zur  Schwindsucht  äufsere.  Er  sucht  diese 
Meinung  durch  zahlreiche  eigene  Erfahrungen,  und  durch  die 
Beobachtungen  anderer  Schriftsteller  zu  bestätigen.  De*  Auf¬ 
enthalt  an  der  Seeküste  begünstigt  in  allen  Ländern  diese 
verheerende  Krankheit  Von  feuchter  Luft  und  plötzlichen 
Veränderungen  der  Temperatur  allein  kann  dies  nicht  kom¬ 
men,  denn  warum  wäre  denn  die  Schwindsucht  an  erofsen 
Seen  nicht  eben  so  häufig?  Nach  Rush  bekommt  die 
Seeluft,  welche  auf  dem  Oceane  selbst  eingeathmet  wird, 
den  Schwindsüchtigen  gut,  schädlich  ist  aber  für  sie  die 
Strandluft.  Nach  Alexander  Crichton  ist  es  eine  längst 
bestätigte  Ibatsache,  dafs  alte  Seeleute,  die  an  chronischem 
Husten  leiden,  immer  aus  ihrem  Husten  schliefsen  können, 
dafs  sie  sich  dem  Lande  nähern;  er  wird  immer  schlimmer 
und  stärker,  je  mehr  sie  die  mit  der  Landluft  ver¬ 
mischte  Seeluft  zu  athmen  anfaügen.  l)er  Verf.  ver¬ 
gleicht  dann  die  Sterblichkeit  an  der  Schwindsucht  in  den 
verschiedenen  Provinzen  und  Städten  in  Amerika,  und 
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kommt  auf  das  sehr  merkwürdige  Resultat,  dafs  das  Ver- 
hältnifs  der  Todten  immer  gröfser  wird,  je  näher  die  Ge¬ 
gend  der  Seeküste,  dagegen  immer  kleiner,  je  weiter  sie 
davon  entfernt  liegt;  in  Boston  ist  z.  B.  in  den  letzten 
fünf  Jahren  das  Verhältnifs  von  den  an  der  Schwindsucht 
Gestorbenen  zu  der  ganzen  Zahl  der  Todten  wie  1  zu  6;  — 
in  Philadelphia  wie  1  zu  7;  —  in  Baltimore  wie  1 
zu  7 ;  —  in  Washington  wie  1  zu  8;  —  in  Charles¬ 
ton  wie  1  zu  8,  u.  s.  w. 

Bei  den  Indianern  ist  die  Krankheit  im  Innern  des  Lan¬ 
des  fast  gar  nicht  bekannt,  und  in  vielen  Gegenden,  be¬ 
sonders  an  den  Ufern  der  Flüsse  Ohio,  Missisippi  und 
Miss  ouri,  ist  sie  aufserordentlich  selten.  —  Ferner  wis¬ 
sen  wir,  dafs  die  Lungenschwindsucht  in  Grofsbritannien 
sehr  häufig  ist;  Dr.  Good  erzählt,  dafs  die  Krankheit  dort 
gewöhnlich  den  vierten  Theil  der  Einwohner  wegrafft; 
in  Paris  ungefähr  den  fünften,  und  in  WJen  den 
sechsten;  während  sie  dagegen  in  Rufsland  gar  nicht 
so  allgemein  ist.  (In  Dänemark,  xwo  die  Einwohner  ja 
fast  überall  die  mit  Seeluft  vermischte  Landluft 
athmen ,  ist  die  Schwindsucht  ebenfalls  aufserordentlich 
häufig.  Ref.) 

Der  Verf.  schliefst  daraus  mit  Recht,  dafs  nichts  weni¬ 
ger  rathsam  ist,  als,  nach  der  bisherigen  Gewohnheit, 
Schwindsüchtige  nachdem  südlichen  Frankreich,  nach 
Nizza,  Neapel,  oder  überhaupt  nach  der  Küste  des  mit¬ 
telländischen  Meeres  zu  schicken.  Er  beweist  mit  That- 
sachen  die  Wahrheit  dieser  Bemerkung,  und  Ref.,  der  jene 
Städte  am  mittelländischen  Meere  selbst  besucht  hat,  kann 
diese  noch  damit  bestätigen,  dafs  die  dortigen  Aerzte  ihm 
oft  ihre  Verwunderung  geäufsert  haben,  dafs  man  Schwind¬ 
süchtige  zu  ihnen  schicke,  indem  sich  ihr  Uebel  immer  ver¬ 
schlimmere,  während  sie  ihre  Brustkranken  nach  dem  Biu- 
nenlande  zu  senden  gewohnt  wären.  — -  (The  North  Ame¬ 
rican  medical  and  surgical  Journ.  April  —  June  1826.) 
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ft.  I)le  "SA'utlikrnnklicrt  unter  den  Hunden  und  Füchsen, 
von  diesen  durch  Bifs  übergetragen  beim  Hornvieh  und  den 
Ziegen,  ward  im  Jahre  18§£  öfters  und  beinahe  ohne  Unter¬ 
schied  der  Jahreszeiten  wahrgenommen  im  schweizerischen 
Canton  St.  Hallen.  Den  ganzen  Winter  über,  und  beson¬ 
ders  im  Frühjahr  1825,  zeigten  sich  viele  wuthverdächtige 
Füchse  in  der  Gemeinde  Murjr,  welche  Menschen  und  Thiere 
*  anzugreifen  suchten ;  von  letzteren  wurden  zwei  gebissene 
Ziegen  unter  sorgfältige  Aufsicht  gestellt,  und  es  brach  bei 
ihnen  nach  vier  ocheti  die  Wuthkrankheit  aus.  Bei  vie¬ 
len  Seclioncn  solcher  Füchse,  die  der  Bezirksarzt  veranstal¬ 
tete,  fand  derselbe  immer  Leber  und  Milz  entzündet.  Von 
25  durch  evident  wasserscheue  und  wuthverdächtige  Thiere 
gebissenen  Personen  und  Kindern  brach  bei  einem  Knaben 
und  einem  Mädchen  die  Wasserscheu  aus.  Vergl.  Bd.  VI. 
S.  214  dieser  Annalen.  (Uebersicht  der  Verhandlungen  der 
Sanitätscommission  des  Cantons  St.  Gallen.) 

9.  In  diagnostischer  Beziehung  interessant  ist  eine  von 
Charpentier  in  Valenciennes  bei  einem  neunundfunfziV- 

O 

jährigen,  kräftigen  Manne  beobachtete  Ruptur  des  Herzens. 
Der  Kranke  hatte  seit  einer  Reihe  von  Jahren  an  leichten 
asthmatischen  und  rheumatischen  Zufällen  gelitten,  plötzlich 
bekommt  er  eines  Abends,  nach  einer  Erkältung,  heftige 
Schmerzen  in  der  Magengegend  und  im  rechten  Arme,  ein 
Gefühl  von  Schwere  und  Beklommenheit  in  der  Brust,  zu¬ 
letzt  Erbrechen.  Alles  dieses,  so  wie  die  Beschaffenheit 
des  Pulses  bestimmten  Cb.,  ein  starkes  Aderlafs  zu  verord¬ 
nen,  das  einen  vorübergehenden  Nachlaf?  aller  Erscheinun¬ 
gen  hervorbrachte,  welche  nach  wenigen  Stunden  sich  wie¬ 
ner  so  steigerten,  dafs  Cb.  die  "N  cnäsection  wiederholte, 
und  nach  \  erlauf  von  einigen  Stunden  fünfundzwanzig  Blut¬ 
egel  in  die  Magengegend  setzen  liefs.  [Nichtsdestoweniger 
stiegen  alle  Erscheinungen,  der  Kranke  verfiel  in  Ohnmäch¬ 
ten,  und  gab  nach  vierundzwanzigstündigen  Qualen  seinen 
Geist  auf.  Die  Section  zeigte  das  Pericardium  mit  coa- 
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gulirtem  Blute  überfüllt,  das  Herz  grofs,  die  Wände  des 
rechten  Ventrikels  gesund,  den  linken  oberwärts  in  einer 
hypertrophischen  Beschaffenheit,  unterwärts  dagegen  sehr 
dünn  und  mit  einer  Oeffnung  versehen,  die  so  grofs  war, 
dafs  man  mit  dem  kleinen  Finger  hinein  konnte,  den 
Magen  gegen  die  Cardia  zu  entzündet.  In  den  von  andern 
Schriftstellern  beschriebenen  Fällen  von  Ruptur  des  Her¬ 
zens  hatte  das  Uebel  seinen  Sitz  in  den  oberen  Partien  die¬ 
ses  Organs,  und  war  entweder  die  Folge  einer  Erweichung, 
oder  eines  Geschwürs,  oder  von  Hypertrophie.  Kur  Ro- 
stan  theilt  vier  Beobachtungen  mit,  welche  mit  der  von 
Charpentier  vollkommen  übereinstimmen.  (Journal  ge¬ 
neral  de  med.  1826.  Mai.) 

10.  Im  St.  Georgenhospitale  in  London  werden  acute 
Rheumatismen  mit  folgenden  Mitteln  vom  Dr.  Chamber 
behandelt:  10  Gran  Calomel  und  2  Gran  Opium  werden 
alle  Abende,  und  Infusurn  Sennae  (§  Unze)  mit  zwei  Drach¬ 
men  Bittersalz  alle  Morgen  gereicht.  Die  Krankheit  wird 
dadurch  oft  in  zwei  bis  drei  Tagen  gehoben.  (London 
medical  and  physical  Journal.  July  1826.) 

'  Vs  V 

11.  In  mehreren  chronischen  Hautausschlägen  legt 
Edward  Thompson  besonderes  Gewicht  auf  die  Anwen¬ 
dung  der  Vesicatorien ,  wenn  nämlich  das  Uebel  rein  ört¬ 
lich  ist,  und  nicht  von  einer  hitzigen  Entzündung  begleitet 
wird.  Er  erklärt  ihre  Wirksamkeit  dadurch,  dafs  sie  die 
zu  dicke  Epidermis  (  welche  in  vielen  Ausschlägen  der  ört¬ 
lichen  Cur  die  grüfsten  Hindernisse  in  den  Weg  legt)  ent¬ 
fernen,  und  die  Gefäfse  zu  einer  heilsamen  Reaction  reizen, 
ln  einem  Falle  sah  er  auch  vorzüglichen  Nutzen  von  der 
äufseren  Anwendung  der  Jodinetin ctur  mit  dem  De¬ 
coctum  Sarsaparillae.  (London  medical  Repository.  July 
1826.) 

I  .  .  '  1  . 
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XII. 

Die  Verdauung;  nach  Versuchen  von  Friedrich 
Ticdemann  und  Leopold  G  m  e  1  i  n ,  Professo¬ 
ren  an  der  Universität  zu  Heidelberg.  Erster  Band. 
Heidelberg  und  Leipzig,  im  Verlage  der  neuen 
akademischen  Buchhandlung  von  Carl  Groos.  1826. 

4.  2Q  und  380  S.  (4  Thlr.) 

• 

Dieses  durch  die  Namen  seiner  berühmten  "Verfasser 
hinreichend  empfohlene  Werk  schliefst  sich  an  die  bekann¬ 
ten  früheren  Untersuchungen  derselben  an,  und  enthält  eine 
grofse  Masse  neuer,  vorzüglich  in  chemischer  Richtung 
angestellter  Versuche  über  die  Verdauung,  durch  welche 
zwar  diese  Lehr#  nicht  in  ihren  wesentlichsten  Beziehungen 
umgebildet,  wohl  aber  in  vielen  einzelnen  Punkten  vervoll¬ 
ständigt  und  berichtigt  wird.  Die  Versuche  erstreckten  sich 
zuerst  nur  auf  die  Saugethiere,  von  denen  auch  im  ersten 
Bande  allein  die  Rede  ist;  nachdem  aber  die  französische 
Akademie  eine  Preisaufgabe  über  die  Verdauung  aufgestellt 
hatte,  in  welcher  alle  VVirbelthiere  als  Gegenstand  der  Un¬ 
tersuchung  bezeichnet  waren ,  erw  eiterten  die  Verfasser  das 
ohnehin  schon  sehr  w'eite  Gebiet  ihrer  Versuche  und  sen¬ 
deten  ihr  Werk  nach  Paris.  Die  von  der  Akademie  zur 
Prüfung  der  Preisschriften  eingesetzte  Commission  gestand 
keiner  den  vollen  Preis  zu,  hielt  aber  zw'ei  werth,  eine 
ehrenvolle  Erwähnung  und  1500  Franken  als  Aufmunterung 
zu  erhalten;  diese  zwei  waren  die  von  uns  im  fünften  Bande 
S.  168  dieser  Annalen  bereits  angezeigte  Schrift  von  Le- 
vret  und  Lassaigne,  und  die  vorliegende.  Unsere  Ver¬ 
fasser  fanden  sich  vcranlafst,  die  ebengenannten  beiden  Be¬ 
lohnungen  von  sich  abzulchnen,  indem  sie  überzeugt  sind, 
dafs  die  Commission  nur  wegen  Mangel  an  eigenen  Unter¬ 
suchungen  nicht  im  Stande  war,  der  Arbeit  den  Preis  zu- 
zuerkennen,  welche  ihn  wirklich  verdiente.  Eine  wahre 
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Recension  dieses  mühsamen  Werkes,  welches  in  der  Folge 
gleich  dem  von  Spallanzani  bei  jeder  gründlichen  For¬ 
schung  über  die  Verdauung  wird  berathen  werden  müssen, 
kann  nur  von  einem  Manne  ausgehen,  der  diese  Versuche 
wiederholt  hat.  In  Ermangelung  dieser  Eigenschaft  können 
wir  nur  die  hauptsächlichsten  Erfolge  der  Versuche  erwäh¬ 
nen,  und  zwar  nur  zum  Besten  derer,  denen  es  an  Zeit 
und  Gelegenheit  fehlt,  das  Werk  selbst  zu  studieren. 

Indem  der  erste  Band,  wie  bereits  bemerkt  worden, 
nur  die  ^  erdauung  der  Säugethiere  betrachtet,  so  bemerken 
wir  zuvörderst,  dafs  die  Versuche  vorzüglich  an  Hunden, 
Katzen,  Pferden,  Schafen  und  Kindern  gemacht  worden 
sind;  nur  wenige  liefsen  sich  an  Menschen  selbst  anstellen. 
Es  wurden  zuerst  die  einzelnen  bei  der  Verdauung  thätigen 
Flüssigkeiten  für  sich  chemisch  untersucht,  was  jedoch  bei 
den  Darmsäften  unmöglich  war;  sodann  wurden  jene  Flüs¬ 
sigkeiten  in  \erbindung  mit  einfachen  und  zusammengesetz¬ 
ten  Speisen,  theils  während  der  Verdauung  selbst,  theils 
während  einer  aufserhalb  des  Darmkanals  veranlafsten  Ver¬ 
mischung  beider  chemisch  geprüft.  Die  chemische  Unter¬ 
suchung  geschah  theils  auf  nassem,  theils  auf  trocknem 
Wege,  wobei  immer  möglichst  viele  Reagentien  in  Anwen¬ 
dung  gezogen  wurden;  sie  beginnt  mit  dem  natürgemäfsen 
Anfänge  der  Verdauung  in  der  Mundhöhle,  und  endet  mit 
dem  natürgemäfsen  Schlüsse  derselben,  der  Kothausschei¬ 
dung.  Die  Angabe  der  Gewichte  ist  nach  Grammen,  die 
der  Temperatur  nach  dem  Cels.  Thermometer.  Wo  die 
Qualität  sich  nicht  in  bestimmten  Zahlen  ausdrücken  liefs, 
z.  B.  bei  Trübung  einer  Flüssigkeit,  wurden  die  Zahlen  1, 
2,  3,  4,  5  zur  ungefähren  Bezeichnung  des  Grades  ange¬ 
wandt.  Häufige  Tabellen  erleichtern  die  Uebersicht  und 
Vergleichung  der  Thatsachen. 

I.  Speichel.  Bei  dem  Menschen  war  das  specifische 
Gewicht  desselben  bei  12  Gr.  C.  wie  1,0043  zu  1,0000. 
Kügelchen  wurden  unter  dem  Mikroscope  mit  Bestimmtheit 
wahrgenommen.  Er  reagirt  bei  den  meisten  Menschen 
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schwach  alkalisch,  selten,  und  nur  bei  manchen  Kranken, 
sauer,  zuweilen  auch  neutral.  100  Tiieilc  frischer  mensch¬ 
licher  Speichel  gehen  durch  Abdampfen  0,9  bis  1,19  trock¬ 
nen  Rückstand;  100  Thcilc  zur  Trockne  abgedampfter  Spei¬ 
chel  geben  21,9  Asche;  hiervon  sind  17,8  in  Wasser  lös¬ 
lich  und  bestehen  aus  viel  kohlcnsaurem,  phosphorsaurem 
und  salzsaurem,  und  einer  kleinen  Menge  schwcfelsaurern 
Kali;  die  4,1  Theilc  der  Asche,  die  sich  im  \Y  asser  nicht 
lösen,  sind  phosphorsaurer  Kalk  mit  wenig  kohlcnsaurem 
Kalk  und  Rittererde.  100  Theile  zur  Trockne  abgedampftcr 
Speichel,  auf  nassem  "Wege  analysirt,  geben:  in  Weingeist, 
nicht  in  Nasser  lösliche  Materie  (phosphorhaltiges  Eett ) 
und  in  kaltem  Weingeist  und  in  Wasser  lösliche  Materie 
(Osmazom,  sch wefelsa itres,  salzsaures  und  vielleicht  we¬ 
nig  pssigsaurcs  Kali)  31,25,  aus  der  heifsen  weingeistigen 
Lösung  beim  Erkalten  niederfallende  Materie:  (thierische 
Materik  nebst  schwefelsaurem  und  sehr  wenig  salzsaurcm 
Kali)  1,25  blofs  in  Wasser  lösliche  Materie:  ( Speichclstoff 
mit  sehr  viel  phosphorsaurem  und  sehr  wenig  schwefelsau¬ 
rem  und  salzsaurem  Kali),  20,00  weder  in  Wasser  noch 
in  Weingeist  lösliche  Materie  (Schleim,  vielleicht  auch 
<Eiweifsstoff  mit  kohlcnsaurem  und  phosphorsaurem  Kali): 
40,66.  —  Der  Speichel  des  Hundes  enthielt:  sehr  wenig 
in  Weingeist  lösliche  thierische  Materie  (Osmazom),  niäfsig 
viel  in  Wasser,  nicht  in  Weingeist  lösliche  thierische  Ma¬ 
terie  (Speichclstoff),  Schleim,  sehr  viel  salzsaures  Alkali, 
mäfsig  viel  kohlcnsaurcs,  wenig  essigsaures  und  schwefel- 
saures,  und  sehr  wenig  phosphorsaures  Alkali,  und  zwar 
war  dieses  Alkali  Natron  nebst  wenig  Kali,  etwas  phosphor- 
saurer  Kalk  mit  einer  kleinen  Menge  von  kohlcnsaurem 
Kalk.  Her  Speichel  des  Schafes  unterschied  sich  von  dem 
des  Hundes  dadurch,  dafs  in  ihm  viel  Osmazom  und  etwa4 
schwefelsaures  Natrum  war. 

II.  Pankreati scher  Saft.  Dieser  viel  schwerer  zu 
erlangende  Stoff  konnte  natürlich  bei  dem  Menschen  nicht 
erlangt  werden;  hingegen  wurde  er  beim  Hunde,  Schafe 

und 
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und  Pferde  untersucht.  An  festen  Theilen  enthielt  er  heim 
Hunde  8,72,  beim  Schafe  4  —  5  Procent;  dieselben  sind: 
Osmazom,  eine  durch  Chlor  sich  rüthende  Materie,  die  nur 
beim  Hunde  gefunden  wurde,  eine  dem  Käsestoffe  ähnliche 
Materie,  wahrscheinlich  mit  Speichelstoff,  viel  Eiweifsstoff, 
sehr  wenig  freie  Säure,  wahrscheinlich  Essigsäure;  die  zu¬ 
letzt  abfliefsende  Portion  reagirte  schwach  alkalisch,  wahr¬ 
scheinlich  als  Folge  des  krankhaften  Zustandes. 

UI.  Die  Galle.  Lei  der  grofsen  Menge  chemischer 
Cntersuchungen  über  diesen  Stoff,  und  bei  den  Streitig¬ 
keiten  ,  die  über  die  Resultate  unter  den  angesehensten  Che¬ 
mikern  statt  finden,  fanden  sich  die  Verfasser  zu  ganz  be¬ 
sonders  genauen  Untersuchungen  auf  sehr  eigenthümlichen 
Wegen  veranlafst;  nur  der  Chemiker  von  Prqfession  ver¬ 
mag  bei  wiederholten  Versuchen  über  die  Richtigkeit  der 
Angaben,  und  besonders  der  neuen  Entdeckungen,  zu  ent¬ 
scheiden.  Am  genauesten  wurde  die  Ochsengalle  unter¬ 
sucht;  sie  enthält:  1)  ein  riechendes  Princip,  2)  Gallenfett, 
3)  Gallenharz,  4)  Gallenasparagin ,  5)  Pikromel ,  6)  Farbe¬ 
stoff,  7)  eine  stickstoffreiche,  leicht  in  Wasser,  nicht  in 
kaltem ,  aber  in  heifsem  Weingeiste  lösliche  Materie, 
8)  eine  nicht  in  Wasser,  aber  in  heifsem  Weingeist  lös¬ 
liche  Materie,  9)  eine  in  Wasser  und  Weingeist  lösliche 
Materie,  10)  eine  Materie,  welche  beim  Erhitzen .  Harn¬ 
geruch  verbreitet,  11)  Käsestoff,  12)  Schleim,  1.3)  doppelt 
kohlensaures  Ammoniak,  14  —  20)  talgsaures,  ölsaures, 
essigsaures,  cholsaures,  doppelt  kohlensaures,  phosphor¬ 
saures  und  schwefelsaures  Natron,  nebst  wenig  Kali,  21) 
Kochsalz,  22)  phosphorsauren  Kalk,  23)  Wasser  91,51. 
Die  Hundsgalle  enthält  von  obigen  Dingen:  1)  2)  3),  je¬ 
doch  in  geringer  Menge,  5)  6)  in  Menge,  ‘eine  Materie,  die  . 
aus  der  heifsen  weingeistigen  Lösung  beim  Erkalten  nieder¬ 
fällt,  Speichelstoff,  Schleim,  talg-  und  ölsaures  Kali,  essig- 
saures ,  phosphorsaures,  schwefelsaures  und  salzsaures  Na- 
trum,  phosphorsauren  Kalk.  Die  Versuche  mit  Menschen¬ 
galle  sind  nicht  zahlreich  und  genügend;  sie  erweisen  das 
VII.  Ed.  2.  St.  15 
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Dasein  von  Gallenfett,  Harz,  Pikromcl ,  Oelsäure,  Schleim 
und  Farbestoff. 

IV.  Versuche  über  die  Beschaffenheit  der 
Verdauung*«  werk  zeuge  iin  nüchternen  Zustande. 
Die  Versuche  wurden  an  Hunden  und  Pferden  angestellt. 
Hatten  die  Hunde  seit  einiger  Zeit  nichts  gefressen,  so  fand 
man  den  Magen  leer,  zusammengezogen  und  ohne  peristal¬ 
tische  Bewegungen;  nur  wenige  Tropfen  einer  fast  wasser- 
hellen  Feuchtigkeit  zeigen  sich  an  der  innern  Haut  des 
Magens;  hin  und  wieder  hangen  an  den  Wänden  desselben 
weifsüchgrane ,  fadenziehende  Schleimflocken.  Bei  Pferden 
findet  man  nach  ‘JO  Stunden  Hunger  noch  viele  Flüssigkeit. 
Der  Magensaft  der  Hunde  und  Pferde  riecht  thicrisch, 
schmeckt  etwas  salzig  und  verhält  sich  fast  neutral,  oder 
röthet  Eackmustinctur  nur  schwach.  Bringt  man  nüchter¬ 
nen  Thieren  Steine  hei,  so  zieht  sich  der  Magen  um  die¬ 
selben  zusammen,  die  Menge  des  Magensaftes  nimmt  zu, 
und  derselbe  reagirt  vollkommen  sauer;  nach  Verlauf  meh¬ 
rerer  Stunden  sind  die  Steine  in  der  Kegel  schon  aus  dem 
Magen  abwärts  getrieben.  Der  dünnere  Theil  des  Magen¬ 
saftes  scheint  unmittelbar  aus  dem  Blute  der  feineren  Arte¬ 
riennetze  'l*.r  Schleimhaut  des  Magens,  der  dickere  hingegen 
aus  den  im  Magen  liegenden  Scblcimdrüschen  abgesondert 
zu  werden.  Die  widersprechenden  früheren  Angaben  über 
die  neutrale  oder  saure  Beschaffenheit  des  Magensaftes  wer-7 
den  durch  das  verschiedene  Verhalten  desselben  im  Zustande 
der  Nüchternheit  oder  der  Verdauung  hinlänglich  erklärt. 
Der  Magensaft  enthält  mehrere  Säuren,  nämlich  Salz-, 
Essig-  und  Buttersäure,  ferner  Schleim,  Eiweifsstoff,  Spei¬ 
chelstoff,  Osmazom  und  einige  alkalische  Salze.  Die  Gallen¬ 
blase  war  bei  nüchternen  Hunden  stark  mit  Galle  angefiillt, 
ohne  dafs  diese  sich  jedoch  im  Darmkanale  befand;  vielmehr 
tritt  dieselbe  auf  Veranlassung  besonderer  Erregung,  vor¬ 
züglich  hei  der  Verdauung,  dahin  über.  Bei  Pferden  hin¬ 
gegen  tritt  die  Galle  anhaltend  in  den  Darmkanal  über. 
Der  dünne  Darm  war  im  nüchternen  Zustande  ebenfalls 
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zusammengezogen,  und  bewegte  sich  sehr  träge.  Die  Flüs¬ 
sigkeit  des  Zwölffingerdarms  war  weifslich  und  schleimig; 
tiefer  unten  wurde  sie  consistenter  und  gelblich.  W  aren 
Steine  verschluckt,  so  war  die  Masse  des  Flüssigen  und  die 
Menge  der  Galle  bedeutender.  Bei  kräuterfressenden  Thie- 
ren  ist  die  Masse  der  Darmsäfte  gröfser,  als  hei  fleischfres¬ 
senden.  Im  ersten  Drittel  des  dünnen  Darms  zeigt  sich 
etwas  freie  Säure;  im  Fortgange  desselben  verliert  sie  sich; 
ja  man  findet  hei  Pferden  doppelt- kohlensaures  Natron. 
Ferner  befanden  sich  in  der  Flüssigkeit:  Schleim,  Eiweifs¬ 
stoff,  Käsestoff,  Speichelstoff,  Osmazom,  Gallenharz,  stick¬ 
stoffreiche  Materie,  im  Wasser  lösliche  Salze  (viel  phos¬ 
phorsaures  und  salzsaures,  wenig  schwefelsaures  und  koh¬ 
lensaures  Alkali),  im  Wasser  nicht  lösliche  Salze  (phos¬ 
phorsaurer  Kalk,  mit  etwas  kohlensaurem,  Kalk  und  Bitter¬ 
erde).  Der  Blinddarm  nüchterner  Hunde  war  leer  und 
verengert;  hei  Pferden  hingegen  enthielt  er  nach  achtund- 
vierzigstiindiger  Nüchternheit  noch  eine  übelriechende,  aus 
Schleim,  Galle  und  Speiseresten  bestehende  Masse.  Bei 
/Hu  nden  reagirte  die  daselbst  vorhandene  Flüssigkeit  immer 
sauer,  hei  Pferden  aber  alkalisch.  Uebrigens  enthielt  die¬ 
selbe  hei  letztem:  Eiweifs  und  Käsestoff,  Osmazom,  Spei¬ 
chelstoff,  übelriechendes  Harz  und  Fett,  im  Wasser  lös¬ 
liche  und  nicht  lösliche  Salze.  Auch  der  dicke  Darm  und 
Mastdarm  waren  zusammengezogen;  bei  den  Hunden,  die 
Steine  erhalten  hatten,  zeigte  sich  hier  noch  etwas  saure 
Reaction;  übrigens  wurde  noch  daselbst  aufgefunden:  Ei-' 
weifsstoff  oder  Käsestoff,  Osmazom,  Speichelstoff,  eine 
durch  Sublimat  sich  röthende  Materie ,  Gallenharz  mit  Fett, 
kothartig  riechendes  Wesen  und  dieselben  Salze,  wie  im 

i 

Blinddärme. 

Y.  Versuche  über  die  Veränderung  der  Nah¬ 
rungsmittel  während  der  Verdauung.  Dieselben 
sind  sehr  zahlreich,  und  können  von  uns  nur  nach  ihren 
Erfolgen  angegeben  werden ;  zum  Behufe  der  IJebersicht 
geben  wir  nur  im  Allgemeinen  den  Inhalt  derselben  an. 
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Hunde  wurden  mit  einfachen  Nahrungsstoffen  (flüssigem 
und  geronnenem  Eiweifs,  Faserstoff,  Thierleim,  Butter, 
Kasematte,  Slärkmehl  und  Kicher)  und  mit  zusammenge¬ 
setzten  INahrungsmitteln  (Milch,  rohem  und  gekochtem  Rind- 
lleiscb,  Semmel,  Knochen,  Spelzbrot,  Reis  und  Kartoffeln), 
Katzen  mit  Roggenbrot  und  Milch,  so  wie  mit  gekochtem 
Rindfleisch,  Pferde  mit  Stärkmehl  und  Hafer,  Wiederkäuer 
(Kälber,  Ochsen  und  Schafe)  mit  Milch,  Heu,  Stroh,  Spelz 
und  Gra&  gefüttert.  Auch  wurden  einige  Versuche  über 
die  auflösende  Kraft  des  Magens  auf  Speisen  aufserhalb  dem 
Magen  angestellt.  Die  hieraus  von  den  Verfassern  gezoge¬ 
nen  Folgerungen  sind  kürzlich  folgende,  wobei  wir  jedoch 
diejenigen  Sätze,  welche  allgemein  anerkannt  sind,  nicht 
weiter  erwähnen,  und  daher  auch  hier  keine  vollständige 
Darstellung  des  \  organges  der  Verdauung  liefern:  Nach 
der  ersten  Vorbereitung  durch  das  Kauen  erfolgt  durch  den 
Speichel  der  Anfang  der  Aneignung  der  Nahrungsmittel, 
deren  manche  schon  durch  den  Speichel  allein  aufgelöst 
werden.  Der  Magen  wird  durch  die  Nahrungsmittel  in 
einen  erzwungenen  Zustand  der  Ausdehnung  versetzt,  und 
wirkt  nun  durch  Zusammenziehung  gegen  die  in  ihm  be¬ 
findliche  Masse.  Die  Bewegungen  erfolgen  wurmförmig, 
langsam,  oft  kaum  merklich,  nie  im  ganzen  Umfange  des 
Magens  gleichmäßig,  sondern  stellenweise,  am  stärksten  am 
Pfortnertheile  und  im  Verhältnis  der  Erregung,  welche  die 
genossenen  Dinge  veranlassen.  Sie  dauern  bis  zur  völligen 
Entleerung  des  Magens  fort.  Eine  Zerreibung  der  Speisen 
erfolgt  nicht  durch  dieselben.  Durch  mechanische  oder 
chemische  Reizung  kommen  die  Magenwände  in  höhere 
Ihätigkeit,  werden  röther  und  sondern  Magensaft  ab.  Die 
Menge  desselben  ist  am  gröfsten  bei  schwer,  am  geringsten 
bei  leicht  verdaulichen  Dingen.  Die  vom  Magensäfte  durch¬ 
drungenen  Nahrungsmittel  reagiren  immer  sauer,  aber  in 
verschiedenem  Maafse;  die  Säure  wächst  nämlich  in  gleichem 
MaaUe  mit  der  Schwerverdaulichkeit  der  genossenen  Stoffe. 
Der  Magensaft  wirkt  auf  die  Speisen  erweichend  und  auf- 
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lösend.  Sind  sie  durch  das  Kauen  fein  zertheilt  und  brei¬ 
artig,  so  werden  sie  schnell  vom  Magensafte  durchdrungen 
und  verflüssigt;  sind  sie  sehr  consistent  und  in  gröfseren 
Massen  verschluckt  worden,  so  geschieht  ihre  Erweichung 
und  Auflösung  von  aufsen  nach  innen,  schichtenweise  und 
langsam.  Die  Zeit  der  Auflösung  der  Nahrungsstoffe  ist 
nach  der  chemischen  und  mechanischen  Beschaffenheit  der- 

f-  '  * 

seihen  sehr  verschieden.  Bei  Hunden  verhielt  es  sich  damit 

*  « 

auf  folgende  Weise:  Flüssiges  Eiweifs  wurde  nach  drei 
Stunden  mit  dem  Magensafte  innigst  verbunden  angetroffen ; 
ein  Theil  desselben  mufste  jedoch  schon  aufgesogen,  oder 
durch  den  Pförtner  weiter  geschafft  sein.  Von  geronne¬ 
nem  Eiweifs  fand  man  nach  vier  Stunden  noch  unaufge- 
.  /  —  '  *«,  % 

löste  Stücke;  die  äufsern  Schichten  waren  jedoch  breiig; 
auch  war  viel  aufgelöster  Eiweifsstoff  vorhanden.  Faser¬ 
stoff  war  nach  vier  Stunden  aufgequollen,  erweicht  und 
durchscheinend;  ein  Theil  desselben  schien  in  flüssigen  Ei¬ 
weifsstoff  verwandelt.  Thierleirn  roch  nach  einer  Stunde 
nicht  mehr  nach  Leim,  und  zeigte  auch  nicht  mehr  die 
chemischen  Eigenschaften  desselben.  Von  mehreren  Unzen 
Butter  fand  sich  nach  drei  Stunden  nur  eine  in  geschmol¬ 
zenem  Zustande;  das  übrige  war  schon  in  den  Darmkanal 
gelangt  oder  aufgesogen.  Gelegentlich  wird  bemerkt,  dafs 
auch  durch  den  Harn  Fett  ausgeschieden  wird.  Käsematte 
war  nach  drei  und  einer  halben  Stunde  noch  wenig  gelöst. 
Stärkmehl  v\ar  nach  drei  bis  fünf  Stunden  aufgelöst  und 
hatte  seine  Eigenschaft,  Jod  zu  bläuen,  verloren.  Kleber 
war  nach  fünf  Stunden  noch  wenig  verändert.  Milch  war 
in  vier  Stunden  völlig  geronnen;  nur  ein  Theil  davon  war 
noch  vorhanden,  und  zwar  als  Käse,  so  wie  als  weifse 
schleimige  Flüssigkeit.  Rohes  Rindfleisch  war  nach  vier 
Stunden  zwar  äufserlich  dunkelbraun  gefärbt  und  breiig, 
innerlich  aber  noch  fast  ganz  unverändert.  Gekochtes  Rind¬ 
fleisch  war  nach  einigen  Stunden  äufserlich  graubraun,  in¬ 
nerlich  aber  wenig  verändert.  Knochen  und  Knorpel  waren 
nach  vier  Stunden  an  Ecken,  Rändern  und  Oberflächen 
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etwas  erweicht;  in  den  flüssigen  Theilen  fand  man  Spuren 
der  beginnenden  Auflösung  der  Knochen,  die  in  der  Thal 
von  Hunden  völlig  verdaut  werden.  Spelzbrot  war  nach 
anderthalb  Stunden  fast  völlig  aufgelöst.  Koggenbrot  war 
nach  vier  Stunden  ‘aulserlich  erweicht,  innerlich  unverän¬ 
dert;  eben  so  Kartoffeln.  Der  Magensaft  erscheint  daher 
überall,  wie  auch  früher  angenommen  worden,  als  das  Auf- 
lösungsmittel  der  Nahrungsstoffe,  und  ist  sogar  aufserhalb 
I  des  Magens  im  Stande,  dieselben  in  ähnlicher  Art  umzuän¬ 
dern.  —  Die  Verdauungswerkzeuge  der  Wiederkäuer  sind 
bekanntlich  zum  Behufe  der  Verdauung  ihrer  sehr  schwer 
zu  überwindenden  Nahrungsstoffe  sehr  zusammengesetzt; 
%  dafs  diese  Zusammensetzung  keinen  andern  Zweck  hat,  als 
eben  diesen,  erhellt  schon  daraus,  dafs  sa  lange  junge 
Wiederkäuer  sich  nur  von  Muttermilch  nähren,  diese  von 
der  Speiseröhre  unmittelbar  in  den  dritten  und  vierten 
Magen  geleitet  wird.  Dasselbe  geschieht  zum  Theile  mit 
dem  Getränke  der  Erwachsenen  und  mit  ganz  weichen  Din¬ 
gen,  z.  B.  gekochten  Kartoffeln.  Die  Flüssigkeiten  des 
Panzen  und  Netzmagens  reagiren  alkalisch,  und  Schemen 
eben  dadurch  auflösend  zu  wirken.  Dieser  Vorgang  erfolgt 
sehr  langsam  und  ist  mit  Entwickelung  von  Ammoniak, 
Kohlen-  und  H  vdrothionsäure  verbunden.  Die  nicht  zur 
Auflösung  gelangende  derbe  Masse  ballt  sich  nun  und  kehrt 
in  den  Mund  zurück,  wo  sie  nochmals  mechanisch  durch 
Zerreiben  angegriffen  und  innig  mit  Speichel  gemischt  wird, 
bis  sie  als  Brei  in  den  Blättermagen  gelangt.  Das  Flüssige 
wird  hier  durch  Ausdrücken  und  Aufsaugen  vom  Festen 
getrennt;  die  Beaction  beginnt  sauer  zu  werden.  Der  Laab- 
magen  enthält  immer  viele  freie  Säure,  und  scheint  über¬ 
haupt  auf  ähnliche  Art  zu  wirken,  wie  der  einfache  Magen 
der  fleischfressenden  Tine  re.'  —  Die  Verdaulichkeit  der 
Stoffe,  wie  sie  uns  nach  Gosse’s  Versuchen  und  unsern 
täglich  im  gemeinen  Leehn  sich  erneuernden  Erfahrungen 
bekannt  ist,  wird  durch  ihre  Löslichkeit  oder  Unlöslichkeit 
im  Magensäfte  erklärt.  Am  leichtesten  und  schnellsten  ver- 
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daulich  sind  daher  solche  Nahrungsmittel,  welche  schon  für 
sich  in  warmem  Wasser  löslich  sind,  wie  die  vorzüglich 
aus  Zucker,  Pflanzenschleim,  flüssigem  Eiweifs  und  Gallert 
bestehenden  Nahrungsmittel.  Schwerer  verdaulich  sind  die 
Stoffe,  die  der  Säuren  zur  Auflösung  bedürfen,  wie  die 
viel  Kleber,  geronnenes  Eiweifs,  Faserstoff  und  Käsestoff 
enthaltenden  Nahrungsmittel.  Unverdaulich  ist,  was  nicht 
durch  den  Magensaft  gelöst  werden  kann,  wie  die  Hülsen 
der  Getreidearten,  harte  Fasern,  Schalen  vieler  Früchte, 
Körner  und  Steine  der  Obstarten,  u.  s.  w.  Von  dieser 
absoluten  Verdaulichkeit  ist  die  relative  Verdaulichkeit  zu 
scheiden.,  welche  durch  die  Eigenschaften  des  Magensaftes 
verschiedener  Thiere  bedingt  ist.  Pflanzenfressende  Fhiere 
haben  und  bedürfen  einen  viel  stärker  auflösenden  Magen¬ 
saft,  als  fleiscb fressende.  Die  Verdauung  ist  hiernach  ein 
chemischer  Vorgang,  dessen  wesentlichste  Bedingungen  je¬ 
doch  in  lebendigen  Verhältnissen  begründet  sind;  denn  nur 
ein  gesunder  Magen  sondert  den  zur  Auflösung  der  Speisen 
geeigneten  Magensaft  ab,  und  treibt  die  aufgelösten  Stoffe 
weiter  fort.  Da  nun  eine  gehörige  Absonderung  nur  bei 
gesunder  Mischung  des  arteriellen  Blutes  und  kräftigem 
Nerveneinflusse  möglich  ist,  so  ist  eben  dadurch  die  Ver¬ 
dauung  von  Athmen,  Blutbewegung  und  Kreislauf  wesent¬ 
lich  abhängig.  Der  Einflufs  des  pneumo -gastrischen  Ner¬ 
ven  bezieht  sich  nicht  blofs  auf  die  Zusammenziehungsfä¬ 
higkeit  des  Magens,  sondern  auch  auf  die  Umstimmung 
der  alkalischen  Natur  des  Blutes  zu  einer  sauren 
Absonderung.  —  In  den  dünnen  Därmen  findet  man 
die  verdaulichen  Stoffe  gröfstentheils  in  einem  solchen  Zu¬ 
stande,  dafs  man  ihre  frühere  Beschaffenheit  kaum  wieder 
erkennen  -kann.  Saure  iveaclion  findet  sich  nur  in  der 
ersten  Hälfte  derselben,  und  zwar  um  so  mehr,  je  schwe¬ 
rer  verdaulich  die  gereichten  Nahrungsmittel  waren,  immer 
aber  weniger,  als  im  Magen.  Das  Schwinden  der  Säure 
beruht  zum  Theil  gewifs  auf  Einwirkung  der  Galle,  zum' 
Theil  aber  auch  auf  der  Au  fsaugung  dieserSäure  und 
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Vermischung  mit  dem  Chylus.  Die  geringere  alkali¬ 
sche  Reaction  des  Chylus  in  Vergleich  mit  dem  Blute  wird 
dafür  als  Beweis  angeführt.  Ein  Käsest  off  scheint 
als  Absonderungsproduct  des  dünnen  Darms  im¬ 
mer  in  demselben  vorhanden  zu  sein,  und  zur  Verdauung 
beizutragen.  Er  ist  stickstoffreicher,  als  der  Eiweifsstoff, 
und  findet  si  ch  im  pankreatischen  Safte  vor.  Die  Beimi¬ 
schung  der  Galle,  die  sich  bald  durch  Absetzung  ihres  Far- 
bestoffes  zu  erkennen  giebt,  bringt  eine  Verbindung  des 
ISatrons  derselben,  welches  vorher  mit  Kohlensäure  und 
Essigsäure  verbunden  war,  mit  der  Salzsäure  des  Cbymus 
zuwege.  Durch  die  freien  Säuren  des  Chymus  wird  aus 
der  Galle  der  Schleim  in  geronnenem  Zustande  gefallt,  der 
durch  den  ausgeschiedenen  Farbestoff  gefärbt  wird.  Gallcn- 
fett,  Gallenharz  und  Talgsäure  werden  hier  ebenfalls  aus¬ 
geschieden.  Der  Chylus  wird  nicht  rein  im  Darmkanalc 
vorgefunden;  er  wird  nicht  niedergeschlagen,  sondern  in 
flüssiger  Gestalt  aufgesogen;  die  sogenannten  ChylusHocken 
sind  kein  Chylus,  sondern  Schleim.  Der  pankreatische  Saft 
trägt  zur  Verähnlichung  der  Speisen  bei  und  wird  zum 
Theil  mit  aufgesogen.  Der  Darmschleim  trägt  ebenfalls  zur 
Auflösung  der  Stoffe  bei,  und  ist  vermöge  des  grolsen 
Umfangs  der  Schleimhaut  bei  langen  Darmwindungen,  bei 
den  1  liieren  im  gröfsten  Maafse  vorhanden,  welche  die 
schwerverdaulichsten  Stoffe  geniefsen.  —  Im  Blinddärme 
ist  bei  Fleischfressern,  wie  bereits  oben  angegeben,  immer 
eine  saure  Reaction,  bei  Pflanzenfressern  mindestens  eine 
geringere  alkalische  Reaction,  als  im  untern  Tl^eile  des 
Dünndarms.  Der  Blinddarm  ist  daher  ein  zweiter 
M  agen,  in  welchem  der  letzte  Versuch  zur  Auflösung  der 
noch  nicht  aufgelösten  Stoffe  gemacht,  und  der  Ueberrest 
zur  Ausscheidung  auf  bekannte  Weise  bestimmt  wird. 

Indem  wir  die  Anzeige  des  ersten  Bandes  dieses  an 
eigenen  l  ntersuchungen  so  reichen  Werkes  schliefsen,  be¬ 
dauern  wir,  dafs  dasselbe,  da  es  docli  nur  für  Gelehrte 
bestimmt  ist,  nicht  in  lateinischer  Sprache  geschrieben  vvor- 
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den,  indem  nur  dadurch  allein  das  verhindert  werden  kann, 
worüber  die  Herren  Verfasser  z.  B.  in  Beziehung  auf  die 
vergleichende  Anatomie  des  Gehirns  von  Serres  klagen, 
dafs  nämlich  die  Ausländer  aus  Unkenntnifs  deutscher 
Sprache  und  Werke  nicht  veranlafst  werden,  manches  für 
neu  zu  halten,  was  deutscher  Fleifs  längst  erforscht  hat. 
Auch  fürchten  wir,  dafs  hei  dem  in  deutscher  Sprache  ge¬ 
druckten  Werke  kein  so  grofser  Absatz  erfolgen  dürfte, 
als  die  kostspieligen  Y  ersuche  und  die  verwandte  Mühe 
wünschenswerth  machen. 

A  v 

Lichten  städt. 


Influenza  fisiologica  e  patologica  del  suo- 
no,  dql  canto  e  della  declamazione  s u  1 1' 
uomo.  Disscrtazione  del  Dottor  Gius.  Ferra- 

f 

rio.  Milano,  da  Placido  Maria  Ylsaj.  1825.  8. 
pp.  88.  (Lir.  1.  austr.) 

Der  Verfasser  dieser  kleinen  Schrift,  die  wahrschein- 
lieh  eine  nachträgliche  und  in  ungewöhnlicher  Sprache  ge¬ 
schriebene  Inauguralschrift  ist  (da  auch  in  Italien  die  Inau¬ 
guraldissertationen  gewöhnlich  in  lateinischer  Sprache  er¬ 
scheinen),  handelt  im  ersten  Abschnitte  von  dem  Gesänge 
und  der  Musik,  und  bemüht  sich  durch  viele  aus  der  Ge¬ 
schichte  entlehnte  Beispiele  nachzuweisen,  wie  beide  zu 
allen  Zeiten  und  unter  allen  Völkern  hochgeschätzt  und 
oft,  namentlich  hei  den  Alten,  gegen  manche  dem  gewöhn¬ 
lichen  Jleilverfahren  widerstehende  Krankheiten  mit  Nutzen 
angewandt  worden.  Bemerkenswerth  ist  es,  dafs  die  ara¬ 
bischen  Aerzte  noch  jetzt  sich  dieses  Mittels  oft  bedienen 
sollen.  Was  der  Yerf.  über  die  Wirkung  der  Musik  auf 
den  menschlichen  Organismus  sagt,  die  er  im  Allgemeinen 
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in  eine  eicitircnde  und  deprimirende  thoil t ,  ist  sehr  dürftig 
und  jeder  gründlichen  Untersuchung  ermangelnd.  Wenn 
er  meint,  dafs  die  Entfernung  unserer  Musik  von  ihrer  na- 
türlichen  Einfachheit  der  hauptsächlichste  Grund  sei,  wes- 
lialh  wir  von  ihr  nicht  mehr  die  Wirkungen  sehen,  welche 
die  Alten  erfuhren,  so  dürfte  das  wohl  nur  sehr  bedingt 
zuzugehen  sein,  da  uns  einfache  Instrumente  nicht  fehlen, 
und  auch  die  Empfänglichkeit  für  sie  nicht  aufgehoben  sein 
möchte.  Der  Hauptgrund  scheint  uns  vielmehr  darin  zu  lie- 
gü*j,  dafs  wir  sie  überhaupt  nicht  mehr  anwenden,  (»ewifj 
aber  ist  es,  dafs  wir  uns  dadurch  eines  grofsen  Mittels, 
namentlich  bei  Seelenstörungen  (Ileinroth  nennt  sie  ein 
wahrhaftes  Zaubermittel)  berauben. 

Gründlicher  als  der  erste  Abschnitt,  ist  der  zweite, 
welcher  von  der  Declamation  handelt,  deren  physischen 
und  moralischen  Einflufs  auf  den  Menschen  der  Yerf.  näher 

I 

zu  würdigen  sich  bemüht.  Doch  da  auch  dieser  Abschnitt 
nichts  Eigentümliches  enthält,  so  begnügt  sich  Hef.  diese 
kleine  Schrift,  die  neben  denen  von  Ba  Ilhorn,  De  sh  out 
und  Lichte nthal  ihren  Platz  findet,  kurz  angezeigt  zu 
haben. 

G.  II.  R. 


XIV. 


Berichte  über  anatomische  Anstalten. 


1.  Das  anatomische  Museum  zu  Breslau  tritt  durch 
das  eben  erschienene 

Verzeichnis  der  anatomischen  Präparaten- 
sammlung  des  König  1.  Anatomie-  Instituts 
zu  Breslau,  angefertigt  von  Dr.  A.  \V.  Otto, 
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Director  des  Königl.  *  Anatomie- Instituts.  Breslau, 

bei  Gras,  Barth  und  Comp.  1826.  8.  A11I  und 
184  S. 

in  die  Reihe  der  ausgezeichnetsten  Sammlungen  dieser  Art. 
Sie  entstand  aus  der  Sammlung  des  berühmten  Anatomen 
Mayer  auf  der  ehemaligen  Universität  zu  Frankfurt  a.  d.  O., 
welche  896  Präparate  enthielt,  von  denen  jedoch  nur  593 
Stücke  benutzt  werden  konnten,  aus  der  vor  Errichtung 
der  Universität  bei  dem  chirurgischen  Institute  zu  Breslau 
durch  die  Professoren  Morgenbesser  und  Hagen  unter¬ 
nommenen  Sammlung  von  1012  Präparaten,  und  endlich 
aus  6395  Präparaten,  welche  durch  die  Anstrengungen  des 
Ilrn.  Medicinalrath  und  Professor  Otto  und  durch  die  Un¬ 
terstützung  der  Behörden,  so  wie  auch  vieler  Privatperso¬ 
nen,  binnen  kaum  15  Jahren  gesammelt  und  bearbeitet  wor¬ 
den  sind.  Die  Sammlung  besteht  jetzt  aus  8000  Nummern, 
welche  mit  einer  in  wenigen  Worten  bezeichneten  Angabe 
der  einzelnen  Gegenstände  versehen  sind.  Eine  genaue 
Beschreibung  ist  nirgends  ge  ben,  hingegen  an  mehreren 
Stellen  auf  des  Verf.  seltene  »eobachtungen  und  einige  in 
Breslau  erschienenen  Dissertationen  verwiesen.  Ein  grofser 
Theil  ermangelt  noch  einer  genauen  Beschreibung  und  der 
Benutzung  für  die  Erweiterung  der  Wissenschaft.  Da  die 
Schrift  nur  für  diejenigen,  welche  die  Anstalt  aus  wissen¬ 
schaftlichem  Interesse  besuchen,  bestimmt  ist  und  daher 
nicht  in  den  Buchhandel  kommen  dürfte,  so  geben  wir  fol¬ 
gende  Uebersicht  derselben:  I.  Präparate  zur  physiologi¬ 
schen  Anatomie,  1  —  2069.  A.  Osteologie,  1  —  1109. 
B.  Syndesmologie,  1110  —  1144.  C.  Myologie,  1145  — 
1156.  D.  Splanchnologie,  1157  —  1827.  E.  Neurologie, 
1828  —  1846.  F.  Angiologie,  1847  —  2069.  —  II.  Prä¬ 
parate  zur  pathologischen  Anatomie  (von  Menschen  und 
Thieren),  2070  —  4543.  A.  Präparate  in  Spiritus,  2070  — 
3010.  Texturveränderungen  im  Allgemeinen  (Balggeschwül¬ 
ste,  Melanose,  Krebs),  2070  —  2126.  Krankes  Iiautsy- 
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stem,  2127  —  2132.  Krankes  Knochensystem  ,  2133  — 
218].  Krankes  Gefafssystem ,  2182  —  2275.  Krankes 
Nervensystem,  2276  —  2318.  Kranke  zusammengesetzte 
Organe  um!  Apparate,  2319  —  2337.  Kranke  Sinnesor¬ 
gane,  2338  —  2371.  Kranke  Theile  des  Halses  und  der 
Brust,  2372  —  2139.  Kranke  Verdauungsorgane,  2440  — 
2639.  Kranke  Harnorgane,  2640  —  2691.  Kranke  männ¬ 
liche  Geschlechlstheile,  2692  —  2711.  Kranke  weibliche 
Geschlechtstheile,  2/12  —  2816.  Molen  und  kranke  hier, 
2817  —  2867.  Mifsgeburten,  2868  —  3010.  —  II.  Pa¬ 
thologische  trockene  Präparate,  3011  —  4543.  Kranke 
Knochen,  3011  —  3926.  Kranke  Muskeln,  3927  —  3931. 
Kranke  Herzen  und  Blutgefafse,  3932  —  3973.  Kranke 
llirntheile,  3974  —  3992.  Kranke  Hauttheile,  3993  — 
4015.  Kranke  Sinnesorgane,  4016  —  4019.  Kranke  I\e- 
spiratiousorgane ,  4020  —  4035.  Kranke  \  erdauungsorgane, 
4036  —  4064.  Kranke  Harn  -  und  Geschlechtstheile,  4065  — 
4082.  Mifsgebildete  Hier,  4083  —  4097.  Steinigte  Bil¬ 
dungen  ,  zu  welchen  die  Kingeweidewürmer  aus  äufsern 
Gründen  in  Beziehung '  auf  die  Stellung  hinzügefiigt  sind, 
4098  —  4543.  —  III.  Präparate  zur  vergleichenden  Ana¬ 
tomie,  4544  —  7017.  A.  Osteologie,  4544  —  6035.  Ske¬ 
lete,  4544  —  1926.  Einzelne  Knochen  und  nicht  aufge- 
stelite  Skc  h  te,  4927  —  6035.  B.  Splanchnologie ,  6036  — 
0458.  Ilautsystem,  (»036  —  6098.  Geruchsorgan,  6099  — 
6128.  Gehörorgan,  61 29  —  6204.  Verdauungsorgane,  6205  — 
6366.  Respirationsorgane,  6367  —  6458.  C.  Angiologie, 
6459  6466.  1).  Osteologisehe  Präparate  in  Spiritus, 

646/  6472.  L.  Myologisrbe  Präparate  in  Spiritus,  6473  — 

6483.  F.  Angiologische  Präparate  in  Spiritus,  6484  — 6493. 
G.  Neurologische  Präparate  in  Spiritus,  6494  —  6549. 
11.  Splanc  bnologische  Präparate  in  Spiritus,  6550  —  7017.  — 
IV.  Präparate,  die  nicht  im  Museum  aufgestellt  sind,  und 
nur  zu  Vorlesungen  benutzt  werden,  7018  —  8000. 

Möge  aus  dieser  in  den  meisten  Beziehungen  sehr  reich¬ 
haltigen  und  in  beständiger  Zunahme  begriffenen  Sammlung 
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recht  vieles  Gedeihliche  für  das  Leben  und  die  Wissen¬ 
schaften  hervorgehen! 


2.  Berichte  von  der  Königlichen  anthropoto- 
mischen  Anstalt  zu  W  ü>r z L  u  r g ,  von  Dr.  Carl 
Friede.  Heusinger.  Erster  Bericht,  für  das  Schul¬ 

jahr  I8|f.  Mit  3  Kupfertafeln  und  1  Steindrucktafel. 
Würzburg,  in  der  Etlingerscben  Buch  -  und  Kunsthand¬ 
lung.  1826.  4.  VI  und  54  S.  (20  Gr.) 

Jeder  Lehrer,  der  eine  öffentliche  Anstalt  zu  dirhriren 
hat,  ist  verpflichtet,  nicht  allein  seiner  Behörde  von  Zeit 
zu  Zeit  Nachricht  von  dem  Fortgange,  den  Ereignissen  u. 
s.  w.  der  ihm  anvertrauten  Anstalt  zu  geben,  sondern  er 
ist  dieses  auch  dem  gröfseren  Publikum  oder  der  eigentli¬ 
chen  gelehrten  \V  eit  schuldig,  damit  diese  beurtheilen  möge, 
wie  der  Director  sein  Institut  verwaltet,  welchen  Grund¬ 
sätzen  er  dabei  folgt,  wie  er  sein  Talent  nicht  ver¬ 
gräbt,  sondern  stets  höher  strebt  und  alle  seine  Kräfte  zur 
Vervollkommnung  seiner  Anstalt  anwendet.  Es  haben  dies 
auch  die  meisten  Lehrer  unserer  Zeit  gefühlt,  und  wir  le¬ 
sen  längst  theils  in  eigenen  Schrift'en,  theils  in  Journalen 
die  Berichte  von  praktischen  Anstalten,  Hospitälern,  Ent¬ 
bindungshäusern  u.  s.  w. 

Es  müssen  aber  solche  Berichte  auch  praktisch  abge- 
falst  sein ,  damit  der  Leser  den  gehörigen  Nutzen  davon 
habe:  aber  nicht  mufs  darin  enthalten  sein  blofses  Aufzählen 
von  so  und  so  viel  aufgenommenen  Kranken,  denen  das  und 
das  gefehlt  habe,  von  denen  so  und  so  viel  geheilt  entlas¬ 
sen  worden  seien;  bei  einer  solchen  Darstellung  verfällt 
dann  der  Verfasser  auf  eine  Jagd  nach  Kranken,  um  nur 
seine  Zahlen  voll  zu  machen;  daraus  entspringen  dann  wie¬ 
der  mancherlei  Uebel  für  die  nächste  Umgebung  selbst,  das 
seichte  Handeln,  die  Nachlässigkeit  in  der  Behandlung  selbst, 
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wovon  freilich  der  entfernte  Leser  nichts  erfahrt,  der  mit 
Staunen  Berichte  solcher  Art  durchlieft,  in  der  That  aber 
von  blofsem  Rauschgolde  geblendet  wird.  —  Die  Anwen¬ 
dung  des  eben  Gesagten  können  wir  nun  auf  vorliegende 
Schrift  nicht  machen;  sie  ist  gediegener,  und  giebt  uns 
solidere  Nachrichten.  'Wenn  es  indessen  etwas  ungewöhn¬ 
liches  ist,  von  anatomischen  Anstalten  Berichte  zu  lesen, 
so  liegt  gewifs  der  Fehler  an  den  Vorstehern  dieser  Insti¬ 
tute;  wir  sollten  öfters  dergleichen  zu  lesen  bekommen, 
einmal  erführe  man  den  Fortgang  und  da?  Gedeihen  der¬ 
selben,  und  zweitens  wäre  es  der  beste  Ort,  die  Resultate 
mancher  daselbst  angestellten  Untersuchungen  bekannt  zu' 
machen. 

Der  Verfasser  vorliegender  Arbeit  steht  einer  Anstalt 
auf  einer  Universität  vor,  die  einen  alten  bewährten  Ruf 
bat,  und  es  mufs.  uns  darum  wundern,  dafs  der  Verf.  in 
der  Vorrede  über  so  manches  Klage  führt,  namentlich  über 
den  erbärmlichen  Zustand  des  Locals,  und  über  das  unbe¬ 
nutzbare  Dastehen  der  reichen  anatomischen  Sammlung. 
Letzteres  kann  er  ja  mit  seinem  gewohnten  Eifer  leicht 
ändern,  und  was  das  erstere  betrifft,  so  ist  doch  aus  die^ 
sern  erbärmlichen  Local  mancher  grofse  Anatom  hervorge¬ 
gangen  ,  besonders  als  Siebold  und  Jlasselbach  der  An¬ 
stalt  vorstanden.  Wir  sind  indessen  weit  entfernt,  dem 
Verf.  Vorwürfe  zu  machen,  er  mufs  freilich  den  Zustand 

der  Anstaft  am  besten  kennen,  der  sich  auch  nach  dem 

% 

Tode  jener  Männer  verschlimmert  haben  kann.  Der  Verf. 
rühmt  auch  hernach,  dafs  er  bei  seinen  ersten  Versuchen, 
einen  bessern  Zustand  herbeiztiführen ,  glücklich  gewesen 
sei,  und  er  werde  in  seinen  nächsten  Berichten  das  glück¬ 
liche  Resultat  dieser  Bemühungen  mittheilen  können. 

O 

Was  nun  den  Bericht  selbst  betrifft,  so  umfafst  er 
folgende  Gegenstände: 

1)  et  Einige  Bemerkungen  über  krankhafte  Gewebs- 
biblungen  irn  Allgemeinen,  und  über  neue  Bildungen  im 
Besonderen. »  —  Der  Verf.  hat  bereits  in  seiuem  ersten 
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Hefte  der  Histologie  eine  kurze  Uebersicht  seiner  Eintei¬ 
lungen  dieser  Mifsbildungen  angegeben.  In  diesem  Aufsatze 
giebt  er  seine  Ansichten  über  die  krankhaften  Gewebsbil- 
dungen  an,  und  verspricht  uns  zugleich,  seine  ferneren 
Untersuchungen  darüber  demnächst  bekannt  zu  machen.  Es 
beginnt  mit  den  Worten:  «  Blut  ist  der  flüssige  Leib,  und 
der  Leib  ist  das  »starre  Blut,”  demnach  kommt  bei  Beur¬ 
teilung  der  krankhaften  Zustände  gewifs  alles  auf  die  Kennt- 
nifs  der  Beschaffenheit,  des  Bluts  an,  welches  in  das  weifse 
rotbe  und  schwarze  Blut  zerfällt.  Das  Verhältnifs  dieser 
drei  Blutarten  ist  nun  nicht  immer  dasselbe,  es  ist  nach 
mancherlei  Umständen  einem  groisen  Wechsel  unterworfen, 
und  danach  richtet  sich  die  verschiedene  Constitution  des 
menschlichen  Körpers,  die  wir  nach  dem  Vorherrschen  der 
einzelnen  Blutarten  in  die  indifferente  ( w-eifses  Blut),  arte¬ 
rielle  und  venöse  teilen  können.  Es  können  nun  statt 
■  (  •*  ,  •» 
finden:  Ilemmungsbildungen  der  Gewebe;  jedes  Gewebe 

nämlich  durchläuft  grolse  Entwickelungsstufen,  es  kann  auf 
einer  niederen  Stufe  stehen  bleiben,  oder  Rückbildungen 
der  Gewebe,  wohin  der  Verf.  die  Erweichung  rechnet, 
und  spendier  dann  die  Gastromaläcie,  Osteomalacie ,  Ence- 
pbalomalacie  u.  s.  w.  So  können  Gewebeverdichtungen 
oder  Verr-indungen  (von  iibergrofsem  Absätze  an  Erde) 
Vorkommen.  Es  kann  aber  auch  das  einzelne  Blut  im  Kör¬ 
per  prävaliren,  daher  abnormes  Uebergewicht  des  weifsen 
Bluts  ,  eine  Steigerung  der  lymphatischen  Constitution 
( Wassersüchten,  Blennorrhöen,  Skrofelteiden  u.  s.  w.); 
eben  so  kann  sich  erhöhte  Venosität  und  erhöhte  Arte- 

rialität  ausbilden.  (Schade,  dafs  der  Verf.  solch  ein 

% 

Wort,  wie  Arterialität,  gewählt  hat,  wobei  der  an  die 
römische  Sprache  Gewöhnte  Ohrenzwang  bekommt;  leider 
ist  das  medicinische  Latein  heut  zu  Tage  ohnehin  nicht  das 
beste,  warum  es  also  durch  solche  barbarische  Ausdrücke, 
die  doch  vermieden  werden  können,  noch  mehr  verderben?) 
Der  Verf.  geht  nun  über  zur  Entstehung  der  abnormen 
neuen  Bildung  im  Allgemeinen,  welche  aus  einem  ergos- 
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senen  Bildungsstoffe  entstehen  kann,  weil  er  dem  Bereiche 
des  Organismus  mehr  entrückt  ist,  wie  jeder  einfache  (in- 
fusoriale  u  s.  w. )  organische  Stoff  in  eigene  Formen  des 
Lebens  überzugehen  strebt.  Kr  läfst  dann  die  Afterbildun- 
gen  speciell  folgen,  von  denen  er  einige  in  seiner  früheren 
TJebcrsicht,  wie  ihn  wiederholte  Untersuchungen  gelehrt 
haben,  unrichtig  gestellt  hat.  Kr  hriirgt  übrigens  diese 
Afterbildungen  in  vier  grofse  Klassen:  1)  Chondroiden, 
2)  einfache  Blasenbildungen,  3)  zusammengesetzte  Blasen¬ 
bildungen,  und  4)  Aftergebilde  mit  vorherrschender  Nei¬ 
gung  zur  Blut-  und  Gefäfsbildung. 

hs  folgt  nach  diesem  Aufsatze  ein  zweiter:  '« Bemer¬ 
kungen  über  Nerhärtung,  Scirrhus,  harten  und  weichen 
Krebs,  Medullär- Sarkom ,  Blutschwamm  und  Telangiectasie; 
mit  besonderer  Beziehung  auf  v.  "Walther’»  Abhandlung 
über  die  genannten  Gegenstände.  ”  Der  \  erf.  theilt  hier 
seine  bescheidenen  Zweifel  über  mehrere  Ansichten  Y\  al- 
ther’s  mit,  und  stimmt  den  früheren,  namentlich  denen 
von  \\  enzel  bei,  besonders  bestreitet  er  den  Satz,  dafs 
Induration  Produkt  einer  nicht  fortwirkenden,  sondern  be*- 
reits  aufser  Thätigkeit  gesetzten  Ursache,  Scirrhus  aber 
Produkt  einer  fortwirkenden  Krankheitsursache  sei,  wobei 
der  N  erf.  seine  obige  hinthcilung  der  Afterbildungen  genau 
im  Auge  behält. 


3)  Beobachtungen  einer  eigenthündichen  Metamor¬ 
phose  «les  Ilautorgans  beim  Blutschwamm  u.  s.  w.  ”  Es 
bildet  sich  nämlich  ein  schleimhautähnliches  Gewebe  in  der 
Nähe  des  Blutschwamms,  was  auch  in  anderen  Fällen  be¬ 
obachtet  wird,  so  bei  jungen  Kindern,  wo  es  unter  dem 
Namen  des  Wundwerdens  vorkömmt,  z.  B.  unter  den  Ar¬ 
men,  in  der  Schenkelbuge.  —  «  Ueber  Schleimhautschwämme 
des  Darmkanals.”  Auf  diese  wurde  der  \  erf.  vom  Prof. 
Schön  lein  aufmerksam  gemacht,  und  er  liefert  uns  eine 
anatomische  Beschreibung  derselben  nebst  Abbildung. 

4)  «Un- 
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4)  «  Untersuchungen  des  Auges  eines  Amaurotischen. » 
Dabei  wohl  Entzündung  der  Retina  und  gleichzeitige  Stö¬ 
rung  der  Pigmentalahsonderung  in  der  Choroidea. 

5)  «Merkwürdige  angeborne  Mifsbildung  eines  Mus- 
culus  sternocleidomastoideus.  »  Er  war  auf  der  linken 
Seite  zu  kurz,  und  bestand  aus  weifser  weicher  Sehnen¬ 
masse,  daher  des  Kindes  Kopf  nach  der  linken  Seite  ge¬ 
richtet  war. 

6)  «Beschreibung  einer  angebornen  Mifsbildung  des 
Darmkanals, 5>  dazu  zwei  Kupfertafeln.  Der  Darmkartal  war 
in  zwei  Theile  getfieilt,  es  endete  nämlich  der  Zwölffinger¬ 
darm  blind,  und  dann  fing  der  Darm  einen  Zoll  weiter 
links  wieder  blind  an  un,d  endete  normal  im  After.  Merk¬ 
würdig  ist  es,  dafs  der  Zwölffingerdarm  allein  Meconium 
enthielt,  zum  Beweis,  dafs  es  ein  Secret  der  Leber  ist, 
was  Prochaska’s,  Carus’s  und  Meckel’s  Beobachtun¬ 
gen  bestätigen.  Der  Yerf.  läfst  dann  einige  bisher  beobach¬ 
tete  Fälle  von  Darmtrennung  folgen,  und  vergleicht  sie 
zusammen. 

7)  «Ein  Fall  von  Rückgrathsspalte »  bietet  nichts 
neues  dar,  so  wenig  wie 

8)  «der  Fall  von  Harnblasenspalte, »  den  man  un¬ 
richtig  Prolapsus  vesicae  urinariae  nennt. 

9)  « Beschreibung  eines  seltenen  Falles  von  Mono- 
podia.  »  Ein  schlechter  Steindruck  soll  diesen  Fall  ver¬ 
sinnlichen,  der  darin  hesteht,  dafs  der  rechte  Fufs  unvoll¬ 
kommen  ausgebildet  ist. 

v.  S. 


3.  Berichte  von  der  Königlichen  zootomischen 
Anstalt  zu  W ürzburg,  von  Dr.  Carl  Fried r.  Heu¬ 
singer.  Erster  Bericht,  für  das  Schuljahr  I8ff-.  Mit 
3  Steindrucktafeln,  1  Kupfertafel  und  2  Vignetten.  Würz¬ 
burg,  in  der  Etlingerschen  Buch-  und  Kunsthandlung. 
1826.  4.  55  S.  (20  Gr.) 
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Es  ist  eine  sehr  erfreuliche  Erscheinung  unseres  Zeit¬ 
alters,  dafs  man  die  vergleichende  Anatortiie  einer  grüfseren 
Aufmerksamkeit  würdigt,  ihr  auf  den  Universitäten  eigene 
Lehrstühle  errichtet  hat,  und  dafs  die  Anfänger  in  der 
Medicin  immer  mehr  dazu  angehalten  werden,  dieses  Stu¬ 
dium  eben  so  zu  treiben,  wie  die  andern  Hilfswissenschaf¬ 
ten  der  Medicin.  Ihr  grofser  Nutzen  ist  auch  längst  aner¬ 
kannt,  und  zum  Theil  sehen  wir  auch  schon  manche  Früchte 
dieser  neuen  Bestrebungen  nicht  allein  die  Physiologie,  son¬ 
dern  auch  die  Pathologie  geniefsen.  Eine  andere  Frage 
möchte  es  indessen  sein,  wem  wohl  dieses  Studium,  wenn 
man  es  nicht  ganz  trennen  will,  als  Lehrfach  apf  gelehrten 
Anstalten  zufallen  sollte,  und  an  welche  Wissenschaft  sich 
dasselbe  am  schicklichsten  anreihen  könnte?  Wir  meinen, 
am  besten  an  die  Physiologie;  der  Lehrer  der  Physiologie 
betreibe  auch  vergleichende  Anatomie:  beide  Wissenschaf¬ 
ten  sollten  nie  getrennt  sein,  wenn  von  ihnen  ein  ähnlicher 
Nutzen  erwartet  werden  soll.  Freilich  miifste  dann  der 
Lehrer  der  Physiologie  ein  guter  praktischer  Anatom  sein, 
die  gehörige  technische  Fertigkeit  dürfte  ihm  nicht  fehlen, 
und  gerade  darin  mag  wohl  der  (»rund  liegen,  warum  man 
an  einzelnen  Orten  die  eigentlichen  Anatomen,  die  jene 
Kunst  besitzen,  auch  vergleichende  Anatomie  betreiben  findet. 
Wenn  aber  überhaupt  vön  einer  \  erbindung  der  eigentli¬ 
chen  Anatomie  mit  einem  anderen  Lehrfache  die  Bede  sein  soll, 
so  würde  diese  nach  Bef.  Ansichten  am  besten  mit  der  Chi¬ 
rurgie  statt  finden,  da  der  Chirurg  doch  einmal  Anatom  in 
der  höchsten  Potenz  sein  soll,  der  das  Messer  am  besten 
zu  führen  weifs,  vorausgesetzt,  dafs  er  kein  schlechter  Ope¬ 
rateur  und  in  der  Physiologie  ebenfalls  erfahren  ist.  Ein 
solcher  wird  gewifs  gute  Schulen  bilden,  und  wird  beson¬ 
ders  eine  praktische  Anatomie,  die  einen  jeden  Arzt  inte- 
•  — 

ressirt,  vor  tragen ,  und  diese  \\  issenschaft  so  am  besten 
ins  Leben  überführen.  Bef.  w'cifs  wohl,  was  einer  solchen 
Bealisirung  alles  im  Wege  steht,  non  omnia  possumus 
omnes:  auch  hiefse  es,  dem  freien  Geiste  Fesseln  anlegcn, 
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wollte  man  so  streng  auf  diesen  Punkt  sehen ,  aller  andern 
Hindernisse  nicht  zu  gedenken,  die  sich  in  den  Weg  stel¬ 
len  können;  dafs  indessen  eine  solche  Verbindung  keine 
Unmöglichkeit  sei,  beweist,  dafs  sie  bestanden  hat  und  noch 
besteht. 

Der  Verf.  vorliegender  Berichte  giebt  uns  nun  Nach¬ 
richt  von  einem  neuen  Institute  für  die  Zootomie  in  Würz- 
Lurg,  dessen  Vorstand  er  ist.  Unsers  Wissens  ist  dies  eine 
der  ersten  Anstalten  in  Deutschland  zu  solchem  Zwecke 
gegründet,  obgleich  gewifs  auf  keiner  gelehrten  Anstalt  die 
Gelegenheit  zu  zootomischen  Arbeiten  unter  Anleitung 
sath  verständiger  gelehrter  Männer  bis  jetzt  gefehlt  hat, 
wenn  auch  keine  eigenen  zootomischen  Anstalten  gegründet 
waren.  Die  vergleichende  Anatomie  ist  ohnehin  ein  Fach, 

und  besondere  Liebe  ge- 

i 

fördert  werden  kann,  daher  sie  nicht  so  allgemein  betrieben 
wird,  wie  es  wohl  mit  andern  Studien  der  Fall  ist:  daher 
es  auf  andern  Universitäten  nur  dem  Privatfleifse  einzelner 
überlassen  bleibt,*  diese  Doctrin  auch  praktisch  zu  üben,  da 
ohnehin  das  heut  zu  Tage  immer  mehr  ausgedehnte  Feld 
der  Medicin  mehr  Zeit  erfordert,  bearbeitet  zu  werden: 
und  es  gewifs  niemand  läugnen  wird,  dafs  es  demjenigen, 
welcher  nicht  aus  innerem  Antriebe  zootomische  Arbeiten 
unternehmen  wollte,  besser  wäre,  die  edle  Zeit  lieber  auf 
der  Anatomie  wo  menschliche  Leichen  zergliedert  werden 
zuzubringen,  als  sie  nutzlos  und  vielleicht  gar  mit  Wider¬ 
willen  auf  zootomischen  Anstalten  zu  vergeuden. 

Abgesehen  von  dieser  kleinen  Abschweifung  nun,  ver¬ 
kennen  wir  die  gute  Absicht  und  den  regen  Eifer  des  Verf. 
für  sein  Fach  keinesweges,  wir  wünschen  im  Gegentheile 
einer  solchen  Anstalt  Glück,  die  einen  solchen  für  ihr  Wohl 
und  Gedeihen  entflammten  Lehrer  zum  Vorstand  hat. 

Wir  lernen  nun  aus  vorliegender  Schrift  das  Locale 
der  Anstalt  kennen  (wozu  das  Titelkupfer),  wünschen  aber 
gern  mit  dem  Verf.,  dafs  einigen  Unannehmlichkeiten  darin 
demnächst  abgeholfen  werde.  Als  Proseclor  ist  angestellt 

16  * 


welches  nur  durch  grofsen  Fleifs 
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der  Dr.  Valent.  Leib  lein,  ein  tüchtiger  junger  Mann, 
bekannt  durch  seine  Schrift  über  die  Krystalllinse  der  Vö¬ 
gel.  Auch  wird  schon  der  Anfang  zu  einer  zootomisch- 
physiologischen  Sammlung  gemacht,  deren  Hauptinhalt  der 
Verf.  uns  mittheilt.  Ls  folgen  dann  einige  Aufsätze,  die 
Bemerkungen  aus  dein  Gebiete  der  vergleichenden  Anatomie 
enthalten. 

1)  «Einige  Bemerkungen  über  die  Entwickelung  der 
Extremitäten  in  den  Wirbelthicren , M  dabei  zwei  Vignetten. 
i)er  "N  erf.  fängt  von  den  Eigentümlichkeiten  der  niedrig¬ 
sten  1  liierklassen  an,  geht  auf  eine  sehr  scharfsinnige  Weise 
die  Entwickelungsstufen  der  einzelnen  Klassen  durch,  und 
kommt  dann  auf  das  Resultat,  dafs  der  Rippengürtel  der 
vorderen  Extremitäten  aller  Thierklassen  sich  zu  den  Hals¬ 
wirbeln  verhält,  wie  die  eigentlichen  Rippenbogen  zu  den 
Brustwirbeln,  und  dafs  die  übrigen  Knochen  als  ihnen  von 
aufsen  nach  innen  angefügt  zu  betrachten  sind ;  eben  so  ver¬ 
hält  sich  der  Rippengürtel  der  hinteren  Extremitäten  (das 
Becken)  zu  den  Bauchwirbeln,  wie  die  Rippen  zu  den 
Brustwirbeln,  und  die  übrigen  Knochen  sind  auch  als  hö¬ 
here  Entwickelungen  der  Flossenstrahlen  und  Flossenträger 
der  Fische  zu  betrachten. 

2)  «  Bemerkungen  über  die  Entstehung  niederer  vege¬ 
tabilischer  Organismen  auf  lebenden  thienschcn  Körpern. 
Eine  Ergänzung  der  früheren  Schrift  des  Verf.:  «De  gene- 
ratione  mucoris  in  organismo  animali  etc.  Progr.  Jen. 
1.S21.  4.  n  Der  ^  erf.  macht  hier  mehrere  hierher  gehörige 
1  hatsachen  bekannt,  und  sucht  so  die  Schimmelbildung  im 
lebenden  t hierischen  Organismus  zu  vertheidigen.  Unter 
andern  beobachtete  der  Verf.  die  Schimmelbildung  in  den 
Luftsacken  eines  Storchs.  Auch  auf  frischen  Schorfen  von 
Tinea  beobachtete  er  sie. 

3)  « Bemerkungen  über  das  Skelet  des  Trichiurus 
lepturus;”  mit  einer  Kupfertafel. 

4 )  «  Bemerkungen  über  den  Bau  des  Ileterobranchus 
anguiliaris; »  mit  einer  KupfertafeL 
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5)  «Beschreibung  des  Hautsystems  von  Mus  cahiri- 
nus,  nebst  einigen  Bemerkungen  über  das  Horngewebe  im 
Allgemeinen.”  Das  Thier  ist  merkwürdig  durch  seine  aus 
Haaren  und  elastischen  Stacheln  bestehende  Hautbedeckung; 
am  Schwänze  geht  die  Hautbildung  in  die  des  Schuppen- 
thieres  über. 

6)  «  Kritische  Bemerkungen  über  das  Gesetz  der  peri¬ 
pherischen  Entwickelung.  »  Serre’s  loi  du  developpement 
peripherique.  Nach  ihm  beginnen  alle  Systeme  von  der 
Peripherie,  und  endigen  im  Centruin. 

0.  S. 


.XV. 

1.  Tabulae  anatornicae,  ad  optima  clarissimorum  viro- 
rum  rei  anatornicae  studiosorum  Exempla  lapidi  insculptae 
ac  editae  a  Joanne  Henrico  Oester  reich  er,  Med. 
Chir.  et  Artis  obstet.  Doctore.  Sectio  1.  Myologia,  ta- 
bulis  XXIII  explicata.  Eichstadii  apud  F.  M.  Beyer, 
1827.  fol.  (6  Thlr.) 

«Man  hat  von  jeher  gefühlt,  dafs  für  keinen  Gegen¬ 
stand  des  ärztlichen  Wissens  Abbildungen  so  nothwendig 
sind ,  als  für  die  Anatomie.  Dies  scheint  wenigstens  der 
Umstand  zu  beweisen,  dafs  eben  die  Anatomie  so  viele  un¬ 
übertreffliche  Prachtwerke  aufzuzeigen  hat,  wie  nur  wenige 
andere  Wissenschaften.  Dabei  ist  nur  das  Eine  zu  *  be¬ 
dauern,  dafs  diese  Werke,  eben  weil  sie  Prachtwerke  sind, 
nur  um  äufserst  hohen  Preis,  manche  auch  wohl  gar  nicht 
mehr  im  Buchhandel  zu  erhalten  sind.  Es  entsteht  daraus 
nothwendig  der  Nachtheil,  dafs  angehenden  Anatomen  die^ 
ses  wichtige  Unterstützungsmittel  beinahe  gänzlich  mangelt. 
Der  Herausgeber  hat  daher  seine  müfsigen  Stunden  mit 
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nichts  nützlicherem  ausfüllen  zu  können  geglaubt,  als  mit 
Lithographirung  dieser  Tafeln,  welche  zum  Ziele  haben, 
solchen,  welche  das  Studium  der  Anatomie  vorzüglich  an¬ 
spricht,  und  welche  in  Abbildungen  ein  wesentliches  Er- 
leichterungsmittcl  in  ihrem  Studium  finden,  jene  Pracht¬ 
werke  anatomischer  tafeln  aber  sich  nicht  anschaffc.n  kön¬ 
nen,  treue  Nachbildungen  davon  um  den  möglichst  wohl¬ 
feilen  Preis  zu  liefern.  Man  hat  also  in  der  ganzen  Samm¬ 
lung  nur  Copien  zu  erwarten,  indem  der  II.  es  nicht 
wagen  mochte,  eigene  Zeichnungen  nach  der  Natur  unter 
die  Leistungen  berühmter  Männer  zu  mischen.  » 

Mit  diesen  eigenen  Worten  des  Hrn.  Dr.  Oest.,  des¬ 
sen  vorzügliches  Werk  über  den  Kreislauf  wir  unsern  Le¬ 
sern  nach  Verdienst  empfohlen  haben  (S.  lid.  IV.  II.  3. 
S.  3/4  d.  A.),  glauben  wir  den  Zweck  dieser  Tafeln  hin¬ 
länglich  zu  bezeichnen.  Möge  das  ganze  Werk  immerhin 
aus  Gopien  bestehen,  die  Einsicht  des  Herausgebers  verbürgt 
die  Auswahl  von  Mustern,  an  deren  Stelle  nichts  besseres 
gesetzt  werden  kann,  und  so  wird  das  Unternehmen  nach 
seiner  zu  hoffenden  baldigen  Vollendung  den  Studieren¬ 
den  sow'ohl  wie  Aerzten,  denen  die  Anatomie  entfernter 
liegt,  den  erspriefslichsten  Nutzen  gewähren,  ln  der  vor¬ 
liegenden  ersten  Lieferung  sind  die  unverbesserlichen  Kupfer- 
tafcln  Alb  in ’s  mit  W  eglassung  der  ganzen  Körper  w  ieder¬ 
gegeben,  das  Zwerchfell  aber  nach  Haller  und  die  Ge- 

#  t  S 

sich tsmuskel n  nach  Santorini  ahgehildet.  Jede  einzelne 
Tafel  beurkundet  auf  eine  sehr  erfreuliche  Weise  die  Ver¬ 
vollkommnung  des  Steindrucks,  die  hier  wenigstens  kaum 
noch  die  Genauigkeit  des  Kupferstiches  vermissen  läfst,  und 
zu  schönen  Erwartungen  in  Hinsicht  der  Augiologie  und 
Neurologie  berechtigt.  Nur  die  Namen  der  einzelnen  Theile, 
die  sehr  zweckmäßig,  um  einen  ermüdenden  todten  Text, 
wie  etwa  den  Loderschcn,  überflüssig  zu  machen,  unter 
die  einzelnen  lafeln  gesetzt  sind,  können  nicht  als  Mustes 
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von  Calligraphie  gelten.  Doch  liefse  sich  dem  in  den  fol¬ 
genden  Heften  leicht  abhelfen. 

//. 


2.  Notice  sur  les  Pr  e  parations  artificielles  de 
M.  Auzoux,  Dr.  en  med.  etc.  A  Paris,  chez  l’Auteur, 
Rue  de  Paon,  No.  8.  1825.  8.  pp.  34. 

Der  Stoff,  aus  dem  diese  Präparate  verfertigt  werden, 
ist  ein  vegetabilischer,  fast  eben  so  hart  wie  Holz,  aber 
weniger  spröde,  sondern  elastisch,  selbst  hei  vollkommener 
Trockenheit.  Weder  von  Insekten  noch  verschiedener  Tem¬ 
peratur  wird  er  angegriffen  oder  verändert.  Im  frischen 
Zustande  ist  die  Masse  weich  und  in  jede  Gestalt  zu  brin¬ 
gen,  so  dafs  alle  Theile  des  Körpers  aus  derselben  verfer¬ 
tigt  werden  können.  Jeder  Muskel  des  Körpers  ist  der  Na¬ 
tur  genau  nachgebildet,  und  kann  weggenommen  werden, 
um  alle  seine  Verbindungen  zu  zeigen.  Kleine  Häkchen 
von  Eisen,  die  an  ihm  angebracht  sind,  erhalten  ihn  in  sei¬ 
ner  Lage.  Nach  der  Wegnahme  eines  jeden  Muskels  bleibt 
noch  etwas  Masse  am  Knochen  sitzen,  um  die  Anlage  bes¬ 
ser  zu  versinnlichen.  Die  Arterien  sollen  bis  zu  den  klein¬ 
sten  Verzweigungen ,  und  selbst  die  Anastomosen  dargestellt 
sein;  die  Venen  können  nicht  so  weit  verfolgt  werden. 
Die  Nerven  sind  eben  so  genau  nachgebildet  und  an  den 
Stellen,  wo  sie  von  einem  Organe  zum  anderen  übergehen, 
durchschnitten,  damit  sie  mit  den  Theilen,  zu  welchen 
sie  gehören,  entfernt  werden  können.  Die  Eingeweide 
enthalten  zum  Theil  Einschnitte,  um  die  innere  Beschaffen¬ 
heit  zu  zeigen;  an  einer  Lunge  ist  sogar  die  Verzweigung 
der  Bronchien,  der  Arterien  und  Venen  zu  sehen.  Auch 
die  Knochen  sind  Kunstproducte,  mit  Ausnahme  der  Zähne ; 
zum  Theil  sind  sie  mit  Gefäfs-  und  Nervenstämmen  be¬ 
deckt.  Der  Kopf  stellt  mehrere  Abschnitte  dar,  um  das 
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Gehirn,  die  Augen,  den  Pharynx  und  das  Innere  des  Mun¬ 
des  sehen  zu  können.  Alle  diese  Theile  werden  mit  einer 
die  Haut  darstellenden  Hülle  bekleidet.  Her  Körper  steht 
aufrecht,  ein  Arm  erhöhen  und  über  den  Kopf  gebeugt, 
«  der  andere  hängt  am  Stamme  herab;  die  unteren  Extremi¬ 
täten  sind  in  Extension. 

Alle  symmetrischen  J  heile  des  Körpers  sind  nur  von 
einer  Seite  dargestellt;  die  andere  ist,  um  den  Preis  nicht 
zu  sehr  zu  erhöhen,  nicht  ausgearbeitet ,  mit  Ausnahme  der 
Eingeweide.  Um  von  diesem  künstlichen  Cadaver  ohne 
Beihülfe  eines  Demonstrators  Gebrauch  zu  machen,  ist  auf 
einer  Tabelle  durch  eine  Nummer,  welche  sich  auf  dem 
Cadaver  wiederfindet,  jedes  Stück ,  das  weggenommen  wer¬ 
den  kann,  angezeigt.  Ein  solches  Präparat  kostet  3000  Fran¬ 
ken,  welche  Summe  vielleicht  in  Bezug  auf  die  Arbeit  nicht 
zu  grofs  sein  mag,  die  aber  doch  nur  wenige  Privatperso¬ 
nen  werden  anwenden  können,  um  sich  auf  diese  Art  das 
Studium  der  Anatomie  zu  erleichtern.  —  Jetzt  beschäftigt 
sich  Auzoux  damit,  die  verschiedenen  Zustände  der  Schwan¬ 
gerschaft  darzustellen. 

Die  Tabelle,  welche  über  den  Gebrauch  unterrichtet, 
mehrere  Berichte  und  Gutachten  von  fast  allen  medi- 
cinischen  Gesellschaften  und  Academien  in  Paris,  und  Briefe 
von*  Ministerium  und  Gelehrten,  in  denen  die  Nützlichkeit 
dieser  Erfindung  dargethan  wird,  machen  den  Beschlufs 
dieser  kleiuen,  ein  nutzloses  Unternehmen  beschreibenden 
Schrift. 

Ii  —  r. 

— 

xvi. 

i 

Dissertationen. 

I.  Der  Universität  Berlin. 

Qualis  est  Broussaei  theoriaV  Qui  inde  fructus 
aut  quae  noxiac  in  theoriam  medicam  redun- 
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da  nt?  Commentatio  in  certamine  litt,  civium  Univ.  lit- 
ter.  Berolin.  praemio  Regis  inunificentia  constltuto  aureo 
ex  sententia  gratiosi  medicorum  ordinis  ornata  d.  III.  Aug. 
MDCCCXXV.  auct.  Julio  Samson,  Stud.  med.,  Alto¬ 
nano.  Berolini,  imp.  Hirschwald.  1826.  8.  pp.  114. 

Die  Erfahrung,  dafs  eine  Abhandlung  eines  Studieren¬ 
den  in  Beziehung  auf  ihn  Lob  erwerben  könne,  während 
dieselbe  als  selbstständiges  literarisches  Werk  vielem  Tadel 
unterworfen  ist,  hat  sich  dem  Ref.  bei  Gelegenheit  dieser 
Schrift  wiederholt.  Kaum  cjürfte  irgend  eine  neue  und 
wesentliche  Beziehung  dem  behandelten  Gegenstände  abge-* 
wonnen  worden  sein,  weswegen  wir  dem  Yerf.  beistimmen, 
wenn  er  zu  Ende  der  Schrift  sagt:  Discipulis  adolescenti- 
Lusque  se  haec  dedisse  problemata. 

Nachdem  der  \  erf.  einige  allgemeine  Sätze  über  die 
Geschichte  der  Medicin  aufgestellt  hat,  die  sich  keinesweges 
erweisen  lassen  (z.  B.  die  drei  Epochen  der  Medicin ,  näm¬ 
lich  des  Aberglaubens,  der  Empirie  und  der  Vernunft), 
geht  er  zu  den  Quellen  und  Beurteilungen  der  Lehre  von 
Eroussais  über,  und  giebt  von  S.  7  —  51  einen  wört¬ 
lichen  Auszug  aus  jener  Lehre.  Dann  folgt  die  Kritik  des 
Verf.  Es  war  leicht,  in  der  allen  Begriff  übersteigenden 
Seichtigkeit  der  von  Broussais  aufgestellten  Sätze  eine 
grofse  Menge  Lücken  aufzufinden,  zumal  da  diese  schon 
vielfach  aufgezeigt  worden  sind.  Schwerer  hingegen  war 
es,  die  Wahrheiten,  welche  in  jener  Lehre  liegen,  und  den 
wirklichen  Vortheil  nachzuweisen ,  den  sie  trotz  ihrer  Ein¬ 
seitigkeit  der  Medicin  bringen  wird.  Dafs  aber  der  Verf. 
diese  Punkte  nicht  aufgefnnden  hat,  ergiebt  sich  aus  seiner 
Annahme  S.  84:  Febrem  morbum  esse  universalem,  morbum 
cunctorum  systematum;  ferner  aus  S.  93  und  94:  Equidem, 
quod  ad  Broussianam  morborum  in  sthenicos  et  asthenicos 
divisionem  attinet,  plurimos  morbos  posterioribus  subjunge- 
rem,  siquidem  mea  ex  opinione  plura  sunt,  quae  debilitent, 
quam  quae  roborent.  —  Am  meisten  gelungen  ist  der  Be¬ 
weis,  dafs  schon  vor  Broussais  der  Sitz  der  Krankheiten 
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oft  in  der  Magengegend  gesucht  worden  ist,  und  dafs  der¬ 
selbe  besonders  durch  die  eine  Hauptrolle  spielende  Lehre 
von  der  Irritation  der  Brownschen  Ansicht  nahe  verwandt 
ist,  während  er  freilich  in  andern  Beziehungen  sehr  ent¬ 
fernt  von  derselben  steht.  Jedenfalls  ist  die  letztere,  so 
wenig  sie  der  Natur  gemäfs  ist,  doch  vollkommener,  als 
die  ersterc.  —  Ls  finden  sich  in  der  vorliegenden 
Schrift  viele  Fehler  vor,  die  wohl  hätten  vermieden  wer¬ 
den  können. 

Lic  htenstädt. 


40.  De  Glandulis  thoracis  Ivmphaticis  alque 
Jhymo  Specimen  pathol.  auct.  Ferdinand.  Guilelm. 
Becker,  Guestphal.  Def.  d.  0.  Jan.  182(5.  4.  pp.  58. 
Acc.  3.  tabb.  aen. 

Diese  Arbeit  des  hoffnungsvollen  Verf.  zeichnet  sich 
durch  eine  sehr  reichhaltige  Litteratur,  Kritik,  Selbststu¬ 
dium  und  einige  interessante  Krankheitsgeschichten  vortheil- 
haft  aus,  und  verdiente  deshalb  dem  Schicksale  der  meisten 
Dissertationen  entrissen  zu  werden.  Eine  gute,  iliefsende 
Latinität  macht  ihre  Lectüre  angenehm,  und  die  vom  Verf. 
selbst  gezeichneten  drei  Kupfertafeln  dienen  dem  Ganzen 
zur  Zierath  und  Erläuterung. 

41.  Lxperimenta  quaedam  de  Effect ibus  laesio- 
num  in  parti bus  encephali  singularibus  et  de 
verosimili  liaruin  partium  functione.  1).  i.  m. 
auct.  llenrie.  llertwig,  Olav.  Siles.  Def.  d.  6.  Febr. 
1826.  4.  pp.  26. 

42.  Diss.  inaug.  med.  Chlor  ose  os  p  a  t  h  erlog  ia  in  et 
tberapiam  complectens  auct.  Caro  1.  August.  II  il- 
debrand,  Regiopontan.  Def.  d.  25.  Apr.  1826.  4.  pp.  28. 

Iii  der  Kar  der  Bleichsucht  wird  hier  besonders  der 
Salmiak  nach  Berends  als  Emenagogum  empfohlen. 


» 
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43.  Quaedam  de  Ulceribus  inveteratis  pedum  cu- 
r  a  n  d  i  s.  D.  i.  auct.  A.  S.  F.  Boehl,  Prignitiens.  Def. 
d.  26.  Apr.  1826.  8.  pp.  21. 

44.  De  Aneiirysmate  in  gen  e re.  D.  i.  med.  chir. 
auct.  Frideric.  Schippang,  Lusat.  Def.  d.  27.  Apr. 

1826.  8.  pp.  24. 

Eine  gute  Exposition  der  einzelnen  Species  dieser 
Krankheit. 

ß  r\  •  v  '  i  ;  ;  *  .  *  t  ;  *  <  >\  ,  *  •  i  * 

.  i  ,  •  .  vi'j  j  ».  k.  . *  * :  *  *i 

45.  De  Haemorrhoea  petechiali.  D.  i.  ni.  auct. 
Ferd.  Aug.  Vering,  Guestphal.  Def.  d.  29.  Apr.  1826. 
8.  pp.  32. 

46.  De  Morbo  coeruleo.  D.  i.  m.  auct.  Jacob.  Le¬ 
wes,  Hamburgens.  Def.  d.  1.  Maj.  1826.  8.  pp.  32. 

47.  De  N  y  m  p  h  i  s  d  e  g  e  n  e  r  a  t  i  s ,  a  d  ]  e  c  t  o  e  a  r  u  m  e  x  - 
crescentiae  exstirpatae  qasu.  auct.  Joann.  Christ. 
Aug.  Hoffman  n,  Misniens.  Def.  d.  3.  Mai.  1826.  4. 
pp.  20.  Acced.  tab.  aen. 

rr  ,  ,  /  •’* 

48.  De  Evolution,  e  ejusque  m  orbis  summa  tim.  D. 
i.  m.  auct.  Frid.  Guil.  Schulz,  Neomarchic.  Def.  d. 
13.  Mai.  1826.  8.  pp.  32. 

'  i  i  .  /  - 

49.  De  Cerebellum  inter  et  systema  geaitalium 
Sympathia.  D.  i.  phys.  auct.  Joann.  Petr.  Hubert. 
Reim  hold,  Coloniens.  Rhenan.  Def.  d.  17.  Mai.  1826. 

•  ’  v  .  -  - 

8.  pp.  27. 

50.  De  neonatorum  Blepharoblennorrhoea.  D.  i. 

m.  auct. *  Ern.  Phil.  Henr.  Storch,  Berolinens.  Def. 
d.  18.  Mai.  1826.  8.  pp.  48.  - 

51.  De  Tumoribus  cerebri.  D.  i.  med.-path.  auct. 
Car.  Lud.  Henr.  Calow,  Sedino  -Pomcran.  Def.  d. 
29  Mai.  1826.  4.  pp.  22.  Acc.  tab.  aen. 

Einiges  von  dem  Bekannten  zusammenstellend  mit  zwei 
interessanten  Krankheitsgeschichten  und  Sectionsberichten. 
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52.  De  Sen suum  evotutionc  prodromus.  D.  i.  phys. 

auct.  Irid.  GuiL  Wagner,  Siles.  Def.  d.  5.  Jun. 
1826.  S.  pp.  26.  A  *  i* 

Dem  I  itel  zufolge  ist  diese  kleine  Abhandlung  nur  ein 
Kinearumrifs  zu  einem  gröfseren  AN  erke.  Sie  streift  sehr 
an  die  Naturphilosophie,  und  ein  begründetes  Urtheil  behält 
Ref.  sich  vor  über  jenes  grölsere  AN  erk  zu  liefern,  wenn 
der  A  crf.  seinem  A  orsatze  getreu  bleibt.  In  den  vorliegen¬ 
den  Blättern,  welche  übrigens  nicht  ohne  Kenntnifs  ge¬ 
schrieben  sind  und  Nachdenken  verrathen,  scheint  aber  man¬ 
ches  zu  gewagt  ausgesprochen  zu  sein.  Die  Meinung  des 
^rerf.  ist,  dafs  der  Mittelpunkt  aller  Sinnesempfindung  das 
lasten  sei,  und  dafs  sich  nach  verschiedenen  Richtungen 
aus  die  einzelnen  Sinnesorgane  als  Radien  ent  falten.  Die 
Idee  ist  bekanntlich  nicht  neu,  wohl  aber  die  Ausführung 

D 

und  Irrth ümer  sind  in  diesem  Felde  um  so  verzeihlicher, 
je  ungeebneter  die  Bahn  ist,  auf  der  sich  ein  junger  Schrift¬ 
steller  durchzuarbeiten  hat. 

53.  De  Nechuschthane  et  Aesculapii  scrjiente. 
D.  i.  hist. -med.  auct.  Adolph.  Frid.  Funk,  Minden. 
Guestphal.  Def.  d.  7.  Jun.  1826.  8.  pp.  28. 

Der  A  erf.  sucht  mit  einem  grofsen  Aufwande  und  phi¬ 
lologischer  Kenntnifs  zu  beweisen,  dafs  die  auf  dem  Titel 
genannten  Schlangen  identisch*  sind. 

54.  l)e  Febribus  puerperarum.  D.  i.  m.  auct.  Joann. 
Guil.  Hübner,  Siles.  Def.  d.  28.  Apr.  1826.  8.  pp.  34. 

55.  De  Pemphigo  acuto.  I).  i.  m.  auct.  Henr.  Kd. 
Frid.  Lemke,  Suerin.  Megalopolitan.  Def.  d.  19.  Jun. 

1826.  8.  pp.  36.  1 

/ 

56.  De  sana  et  morbosa  pinguidinis  in  corpore 
Se  er  et  io  ne.  I).  i.  phys.- med.  auct.  Gotth.  Const. 
Grüne,  Siles.  Def.  d.  21.  Jun.  1826.  8.  pp.  28. 

57.  De  l’aedatrophia.  D.  i.  m.  aurt.  Kd.  Ferd.  Guil. 
Werner,  Bcrolinens.  Def.  d.  ‘24.  Jun.  182C.  8.  pp. 25. 
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58.  De  Morbo  dysenterico.  D.  i.  m.  auct.  Gotliof. 
Ilenr.  Guil.  Dannenberg,  Egelens.  Parthenopolitan. 
Def.  d.  26.  Jun.  1826.  8.  pp.  36. 

59.  De  Urethrae  stricturis.  D.  i.  m.  auct.  Ern.  Ad. 
Schuenemann,  Holland.  Boruss.  Def.  d.  28.  Jun.  1826. 
8.  pp.  40. 

60.  De  Viis  urinariis  clandestinis.  D.  i.  bist. -pbys. 
auct.  Ign.  Jac.  Arnbeimer,  Paderan.  Guestphal.  Def. 
d.  1.  Jul.  1826.  8.  pp.  36. 

61.  De  Musi c es  atque  Poeseos  vi  salutari  operis 
Prodrom us.  D.  i.  pbys. -med.  auct.  Frid.  Alb.  Stein¬ 
beck,  Brandenburgens.  Def.  d.  8.  Jul.  1826.  8.  pp.  96. 

Diese  Schrift,  offenbar  die  Frucht  eines  Jahre  lang 
fortgesetzten  Nachdenkens  über  einen  Gegenstand,  von 
welchem  die  Physiologie  und  die  praktische  Medicin  noch 
so  viel  zu  erwarten  hat,  soll  nach  dem  Titel  nur  der  Vor¬ 
läufer  eines  grüfseren  Werkes  sein,  und  wir  wünschen  dem 
Verf.  Mufse,  Gelegenheit  und  Liebe  zu  seinem  Gegenstände, 
dafs  er  auf  dem  begonnenen  Wege  fortschreite,  nicht  müde 
werde  und  besonders,  dafs  er  das  Horazische:  Nonum  pre- 
matur  in  annum  ja  recht  im  Sinne  behalte. 

Das  W^erkchen  beschäftigt  sich  hauptsächlich  mit  dem 
Einflüsse  der  Musik  auf  den  gesunden  und  kranken  Men¬ 
schen,  und  läfst,  wie  man  dies  nach  dem  Titel  nicht  ver- 
muthen  sollte,  die  Dichtkunst  fast  ganz  unberücksichtigt. 

Der  Verf.  ist  überzeugt,  dafs  ein  vages  Speculiren  den 
Gegenstand  nicht  zur  Reife  führen  könne,  versucht  den 
W eg  der  Erfahrung  zu  gehen ,  und  da  ihm  dieser  für  seine 
Person  noch  nicht  weit  gebracht  haben  kann,  so  hat  er  es 
durch  eine  lange  Zeit  fortgesetzte  Aufmerksamkeit  auf  sein 
Thema  dahin  zu  bringen  gesucht,  das  bis  auf  ihn  bekannt 
gemachte  zu  sammeln  und  in  einen  systematischen  Zusam¬ 
menhang  zu  bringen. 

Die  Schrift  ist  überreich  mit  Litteratur  ausgestattet, 
uud  die  Sprache  im  Ganzen  correct.  —  Ein  längeres  Stu- 
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dium,  eine  grüfsere  Reife  und  Selbstständigkeit  des  Verf., 
in  deren  Besitze  er  noch  nicht  sein  kann,  lassen  das  Publi¬ 
kum  mit  frohen  Erwartungen  der  Ausführung  seines  Wer¬ 
kes  entgegen  sehen. 

62.  De  C  ordis  motu  sj>ec.  phys. ;  auct  R  u  d.  Kay- 
ser,  Numburgens.  Def.  d.  10.  Jul.  1826.  4.  pp.  28. 

\ 

Nacn  einer  Aufzählung  und  Reurtheilung  einiger  Mei¬ 
nungen  über  die  Bewegung  des  Herzens,  geht  der  Yerf.  zu 
der  Auseinandersetzung  seiner  eigenen  Meinung  über,  welche 
als  neu  immer  einige  Beachtung  verdient,  wenn  sie  gleich 
kelnesw/ges  als  die  richtige  angesehen  werden  kann.  Sie 
besteht  in  ihren  Grundzügen  in  Folgenden»; 

Das  Herz  ist  in  seinen  einzelnen  Tbeilen  in  einer  un¬ 
unterbrochenen  Bewegung  begriffen,  die  in  Contraetionen 
und  Expansionen  besteht;  die  Kälte  aber  eondensirt,  und 
die  Wärme  expandirt.  Die  Wärme  ist  ein  Produkt  des 
Bluteinflusses  auf  das  Cerebralnervensystem.  Diesem  W'är- 
mestoffe  gegenüber  nimmt  der  Verf.,  nach  dualistischen  An¬ 
sichten,  einen  Kältesloff  (prinripium  refrigerationis)  an, 
welcher,  wie  jener  auf  die  Expansion,  auf  die  Contraction 
des  Herzens  wirken  solle.  Jener  Kältestoff  soll  aber  nach 
deYn  N  erf. ,  aus  nicht  genügenden  Gründen,  im  Ganglien¬ 
nervensystem  begründet  sein.  Diese  Annahmen  werden  in 
der  Aufzählung  einzelner  Versuche,  welche  der  Yerf.  zu 
seinem  Zwecke  bei  verschiedenen  Thieren  anstellte,  wahr¬ 
scheinlich  gemacht.  Es  beziehen  sich  dieselben  hauptsäch¬ 
lich  auf  das  frühere  oder  spätere  Aufbüren  der  Bewegun¬ 
gen  des  Herzens  in  verschiedenen  Temperaturverhältnissen, 
und  auf  den  Einflufs  des  sympathischen  Nerven  zu  den  ge¬ 
nannten  Bewegungen. 

63.  De  Lytta  Marochettiana.  D.  i.  m.  auct.  Jac. 
Richter,  Antoniacens.  Rhcnan.  Def.  d.  15.  Jul.  182(x 
8.  pp.  40. 
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64.  D.  i.  m.  exhibens  hydropis  cerebri  casum  ra¬ 
riss  im  um;  auct.  Eduard.  Ehrenberg,  Neostad -Ebers¬ 
valdens.  Def.  d.  29.  Jul.  1826.  4.  pp.  18.  Acc.  tab.  aen. 

m.  n. 


II.  Der  Universität  Pavia. 

/ 

Wenngleich  der  Anzeige  von  Inauguraldissertationen 
ohnehin  schon  in  diesen  Annalen  ein  Platz  bestimmt  ist,  so 
glaubt  Ref. ,  dafs  den  Lesern  mit  der  Anzeige  italienischer 
Dissertationen  namentlich  gedient  sein  werde,  indem  sie  ei¬ 
nerseits  kaum  in  irgend  einem  andern  deutschen  Journale 
angezeigt  werden,  dann  aber  auch  ihre  Erwähnung  nicht  gani 
ungeeignet  scheint,  um  einen  Blick  auf  den  Zustand  unserer 
W  issenschaft  in  jenem  Lande  thun  zu  lassen.  Er  wird 
daher  die  ihm  zukommenden  Dissertationen  der  Würde  ei¬ 
ner  jeden  gemäfs  anzeigen. 

1.  D  e  praecipuis  Thyrophraxiam  curandi  metho- 
dis  diss.  med.  chir.  quam  puhl.  disquisit.  submittit  Steph. 
Giorgiani,  a  magno  Cairo  Aegypti.  1825.  8.  pg.  33. 

Der  Yerf.  vergleicht  vier  Behandlungsweisen  des  Kro¬ 
pfes,  nämlich  die  durch  Unterbindung  der  Arter.  thyreoid., 
durch  das  Setaceum,  die  Excision  und  durch  die  Jodine, 
ohne  jedoch  tief  in  den  Gegenstand  einzugehen  und  ihn, 
was  auch  auf  den  wenigen  Seiten  nicht  möglich  war,  zu 
erschöpfen. 

2.  De  Hydatidum  origine  et  mutationibus  suc- 
cessivis,  diss.  patholog.  zootom.  quam  publ.  disqu. 
subm.  lgnat.  Carlevarini,  a  Savona.  1825.  8.  pg.  44. 

Eine  fleifsige  Zusammentragung  über  das  Vorkommen, 
die  Entstehung  und  die  Veränderungen  der  Hydatiden  im 
thierischen  Organismus,  der  jedoch  eigene  Untersuchungen 
abgehen. 
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3.  De  Kcmediorum  cmol  1  icn  ti  um  ac  h  umido  -  ca- 
lidorum  abusu  in  differentium  ophthalmiarum 
therapia  adiecta  de  corinn  nsu  symbola.  Diss. 
med.  ophthalmolog.  auct.  Jo.  Pelegatti  Visconti, 
Mediolanensi.  1825.  8.  pg.  51. 

Mit  Recht  wird  die  Anwendung  erweichender  Cata- 
plasmen  bei  der  Behandlung  von  Augenkrankheiten  sehr 
beschränkt. 

4.  De  llypochondriaseos  atque  Ilysterisnii  noso- 
graphia  una  cum  utriusque  nosogeneseos  r  a  - 
tione.  i  ent.  inaug.  auct.  Napoleo-Maximiliano 
Sormani,  Mediolanensi.  1825.  8.  pg.  56. 

Bekannt  mit  den  Ansichten  eines  Burdach,  Auten- 
rieth,  Reil  und  anderer,  über  das  Nervensystem  (wie  wir 
denn  in  den  von  der  l  niversität  zu  Pavia  ausgehenden  In- 
auguralschriften  immer  eine  erfreuliche  Kenntnifs  unserer 
Litteratur  bemerken,  die  den  Studierenden  wahrscheinlich 
durch  v.  Hilden  bra  nd  und  andere  ward),  sucht  der 
^  erf.  das  Wesen  der  Hypochondrie  und  Hysterie  näher  zu 
ermitteln,  und  wenn  er  auch  wenig  Neues  uns  darüber 
nntzut heilen  im  Stande  ist,  so  freuen  wir  uns  doch  ihn  die 
neueren  noch  nicht  seit  langer  Zeit  herrschenden  Ansichten 
über  diese  Krankheiten  bestätigen  zu  sehen.  Der  Verf. 
sucht  nämlich  zu  erweisen,  wie  Hypochondrie  und  Hyste¬ 
rie,  die  er  beide  unter  dem  gemeinsamen  Namen  einer 
Pseudocoenaesthesis  begreift  (gegen  welchen  sich  indefs 
wohl  dasselbe  einwenden  liefse,  wie  gegen  den  von  For- 
mey  vorgeschlagenen  einer  Neuralgia  gnngliorum  abdomi- 
nis),  in  einer  Affection  des  Nervensystems  der  reproducti- 
ven  Sphäre  begründet  wären,  wie,  da  die  als  Hysterie  be¬ 
schriebene  Krankheit  auch  bei  Männern  vorkäme,  der  Ute¬ 
rus  allein  das  Substrat  derselben  nicht  sein  könne,  wie  er 
aber  gleichwohl  der  hauptsächlichste  Grund  der  Modification 
dieser  Krankheit  beim  W  eibe  sei. 


G.  //.  R. 
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Ueber  die  Unterschiede  der  blausäurehalti¬ 
gen  Mittel. 

Von 

i 

Dr.  Johann  Friedrich  Erdmann, 

t  •  *  ■*  V  * 

Königl.  Sachs.  Leibarzt,  Hof-  und  Medicinalrath  u.  s.  Yf. 
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Kann  das  Kirschlorbeer-  oder  Bittermandel- 
wasser  in  der  medicinischen  Praxis  der  Blau¬ 
säure  substituirt  werden?  » 

Diese  Frage  ist  in  neueren  Zeiten  ziemlich  allgemein 
mit  ja  beantwortet  worden,  und  der  Ausspruch  grofser 
Aerzte  scheint  genauere  Untersuchungen  darüber  bisher  ver¬ 
hindert  zu  haben.  Ich  meines  Theils  habe  mich  nicht  von 
der  Gleichheit  der  Wirkung  jener  Mittel  überzeugen  kön¬ 
nen,  und  sehe  mich  daher  veranlafst,  das  ärztliche  Publikum 
aufzufordern,  diesen  Gegenstand  in  neue  Erwägung  zu  zie¬ 
hen.  Die  Gründe,  warum  ich  die  Blausäure  in  ihren  Wir¬ 
kungen  für  verschieden  von  den  narkotischen  Principen  in 
dem  Kirschlorbeer  und  den  bittern  Mandeln  halte,  stützen 
sich  auf  Beobachtungen  an  Pflanzen,  Thieren  und  Menschen, 
namentlich  an  mir  selbst ;  dafs  mau  aber  den  Unterschied  in 
der  Wirkung  gedachter  Substanzen  bisher  fast  allgemein  ' 

Vir.  Bd.  3.  st.  17 
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übersah,  rührt  unstreitig  daher,  weil  man  hei  den  damit 
angestcllten  Versuchen  die  Identität  des  wirksamen  Prin- 
cipes  in  jenen  Arzneistoffen  als  entschieden  voraussetzte; 
denn  sobald  man  die  von  Scheele  in  der  Thicrwelt  ent¬ 
deckte  Blausäure  auch  in  der  Pflanzenwelt  gefunden  hatte, 
glaubte  man  auch  aus  der  Gegenwart  derselben  die  Wir¬ 
kungen  des  Kirschlorbeers,  der  bittern  Mandeln  und  der 
Yogelkirsche  auf  den  thierischen  Körper  erklären  zu  müs¬ 
sen,  da  diese  in  ihrer  Beschaffenheit  und  Heftigkeit  viel 
Analoges  mit  denen  der  Blausäure  zeigten,  da  ferner  der 
Geruch  der  letztem  dem  jener  Pflanzenstoffe  ähnelte,  und 
da  endlich  der  ölige  Bestandteil  nicht  geeignet  zu  sein 
schien,  heftig  in  den  Organismus  einzugreifen.  Nichts  desto 
weniger  scheint  es  mir,  in  Folge  mehrerer  Thatsachen,  zu 
voreilig,  die  Blausäure  durch  Kirschlorbeer-  und  Bitter- 
mandelwasser  für  ersetzt  anzusehen,  obgleich  Orfila,  Ma¬ 
gen  die  und  neuerlich  selbst  Ilofrath  Jörg  in  dieser  Hin¬ 
sicht  mit  Hrn.  Staatsrath  Hu  fei  and  dafür  zu  stimmen 
scheinen.  Ks  läfst  sich  zwar  nicht  läugnen,  dafs,  nach  den 
von  den  drei  ersteren  mitgetheilten  Beobachtungen  an  Men¬ 
schen  und  Thieren,  Blausäure  und  Kirschlorbeer-  oder 
Bittermandelöl  enthaltende  Flüssigkeiten  bei  der  dadurch 
hervorgebrachten  Vergiftung  ähnliche  Stürme  im  Nerven¬ 
systeme,  Hemmungen  seiner  Thätigkeit,  und  schnelleren 
oder  langsameren  Tod  bewirken.  Auch  läfst  sich  nicht  be¬ 
zweifeln,  dafs  an  der  Wirkung  des  Kirschlorbeer-  und  Bit¬ 
termandelwassers,  die  Blausäure  'wichtigen  Antheil  habe. 
Demungcachtet  darf  aber  doch  auch  die  W  irkung  des  in 
jenen  Flüssigkeiten  enthaltenen  Oeles  an  sich  nicht  überse¬ 
hen  werden,  als  wodurch  die  Wirkung  der  damit  verbun¬ 
denen  Blausäure  ohne  Zweifel  bedeutend  modificirt  wird. 
Diese  Modification  ergiebt  sich  schon  aus  den  Angaben  prak¬ 
tischer  Aerzte  über  die  Wirkung  gedachter  Mittel,  Kran¬ 
ken  als  Arznei  gereicht;  denn  was  frühere  Beobachter,  z.  B. 
ihilenius,  von  den  Wirkungen  des  Kirschlorbeerw'assers 
mittheilen,  stimmt  nicht  ganz  mit  den  Beobacbtuogcn  derer 
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überein,  welche  die  reine  Blausäure  am  Krankenbette  ver¬ 
suchten.  Noch  mehr  indessen  erhellet  jene  Modifieation 
aus  Versuchen  an  Thieren  und  Pflanzen  angestellt.  Ich 
werde  daher  auf  einige  Unterschiede  in  der  Wirkung  jener 
Arzneistoffe,  so  weit  sie  sich  auf  Beobachtungen  stützen, 
hier  aufmerksam  machen. 

Schon  auf  die  Pflanzenwelt  wirkt  die  Blausäure 
anders,  als  Kirschlorbeer-  und  Bittermandelwasser.  Merk¬ 
würdig  sind  in  dieser  Hinsicht  Marcet’s  Versuche,  nach 
welchen  sich  unter  andern  die  Blätter  des  Phaseolus  vulga¬ 
ris,  wenn  die  Wurzel  desselben  in  verdünnte  Blau¬ 
säure  gesetzt  wurde,  nach  zwei  bis  drei  Stunden,  ohne 
sich  zu  kräuseln,  völlig  herabsenkten  (wie  nach  der  Ein¬ 
wirkung  des  Opiums),  worauf  zwölf  Stunden  später  die 
ganze  Pflanze  selbst  abgestorben  war,  und  alle  Blattstiele 
aussahen ,  als  ob  sie  geknickt  und  in  der  Mitte  niedergebo¬ 
gen  wären.  Dagegen  wurden  die  Blätter  dieser  Pflanze  bei 
einer  gleichen  Behandlung  mit  Kirsch  lorbeerwasser 
nach  einigen  Secunden  an  den  Enden  theilweise  braun,  und 
bogen  sich  rückwärts  auf  sich  selbst  zusammen.  Dieser  ge¬ 
kräuselte  Zustand  dauerte  eine  halbe  Stunde,  worauf  sich 
die  Blätter  noch  mehr  zusammenrollten  und  ganz  schlaff 
wurden.  Abends  war  die  Pflanze  völlig  abgestorben  (Fro- 
riep’s  Notizen.  XII.  6.). 

Allein  auch  in  der  Thierwelt  sind  die  Erscheinungen 
nach  Anwendung  jener  Mittel  nicht  ganz  identisch.  Nach 
Granville  äufsern  sich  die  Wirkungen  der  Blausäure  auf 
folgende  Weise:  Die  Reizbarkeit  wird  gemäfsigt,  das  Ge- 
miith  beruhigt,  und  mit  dem  Gefühl  eines  Wohlbehagens 
tritt  zugleich  Abspannung  der  Muskelkräfte  ein,  der  Geist 
bleibt  dagegen  thätig  und  der  Verstand  hell,  ohne  dafs 
Kopfweh  oder  Betäubung,  wie  nach  dem  Gebrauche  des 
Mohnsaftes,  oder  Zittern  und  Herzklopfen,  wde  nach  dem 
Bilsenkraute,  oder  Trockenheit  des  Halses  und  Reizung  der 
Brustorgane,  wie  nach  dem  rothen  Fingerhute  einträten. 
Der  Kreislauf  wird  gemäfsigt,  der  Puls  aber  nicht  retardfrt, 
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und  die  Hautwärme  nicht  vermindert.  Sie  bringt  dabei 
ein  Gefühl  von  Leichtigkeit  in  der  Respiration  zuwege, 
mildert  Heizungen  der  Brustorgane,  und  mäfsigt  Fieberbe¬ 
wegungen.  Die  Thätigkeiten  des  Darmkanals  henunt  sie 
nicht,  sondern  befördert  vielmehr  die  Oeffnung  des  Lei¬ 
bes.  —  Nach  \  ietz  bewirkten  kräftigere  Gaben  Aufre¬ 
gung  der  Sinnesthätigkeit ,  welcher  aber  bald  Starrheit  der 
Augen,  Erweiterung  der  Pupillen,  Unempfindlichkeit  gegen 
das  Licht,  Unruhe,  Taumel,  Fühllosigkeit  und  Betäubung 
folgten.  Verhältnifsmäfsig  noch  grüfsere  (iahen  erzeugen 
nach  Magcndie,  Ittner,  Hoch  fast  augenblicklich,  nach¬ 
dem  das  Gift  den  Schlund  und  Magen  berührt  hat,  heftige 
Convulsionen ,  Opisthotonus,  allgemeine  Starrheit,  äufserst 
erschwerte  und  in  langen  Zwischenräumen  erfolgende  Re¬ 
spiration,  Speichelfluls,  Neigung  zum  Krbrechen,  wirkliches 
Erbrechen,  schnellere  und  verwirrte  Bewegungen  des  Her¬ 
zens  und  der  Arterien,  Zittern,  Taumel,  Schwäche  der 
Extremitäten,  vorzüglich  der  hinteren,  und  das  Thier  fällt 
früher  oder  später,  von  Convulsionen  und  Opisthotonus 
ergriffen,  zusammen.  Die  Convulsionen  nehmen  nach  und 
nach  an  Heftigkeit  zu,  wobei  die  Muskeln  der  Vorderfiiise, 
des  Halses  und  Nackens  mehr  als  die  der  hinteren  Extremi¬ 
täten  leiden;  der  Opisthotonus  wird  oft  so  heftig,  dafs  der 
Kopf  bis  zum  Schwanz  zurückgezogen  wird;  Kotli  und  Harn 
gehen  dabei  unwillkübrlicb  ab;  die  Respiration  wird  immer 
mühsamer;  die  Augen  werden  hervorgetrieben,  starr  und 
die  Pupillen  erweitert.  Nach  längerer  oder  kürzerer  Zeit 
erfolgt  Unempfindlichkeit  und  Lähmung,  zuerst  in  den  hin¬ 
tern  Extremitäten,  von  wo  aus  sie  sich  nach  den  oberen 
Thcilcn  fortsetzt.  Gesicht  und  Gehör  scheinen  noch  einige 
Zeit  fortzubestehen ,  während  alle  übrige  l  heile  das  Em- 
piindungs-  und  Bcwegungsvermögert  verloren  haben.  Am 
längsten  erhält  sich  die  Respiration  und  der  Blutumlauf; 
jedoch  werden  die' Athemziige  immer  seltener  und  schw  ä¬ 
cher;  die  Schläge  des  Herzens  immer  kleiner  und  un fühl¬ 
barer  ,  bis  endlich  einige  Zeit  nach  dem  Aufhören  der  Re- 
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spiration,  auch  die  Bewegungen  des  Herzens  erlöschen, 
welcher  aspbyctische  Zustand  oft  mehrere  Stunden  lang 
dauern  soll.  Bisweilen  erfolgt  aber  der  Tod  auch  augen¬ 
blicklich,  ohne  dafs  demselben  ein  bemerkbarer  Zufall  vor¬ 
hergeht,  wie  Orphila’s  und  Magendite’s  Beobachtun¬ 
gen  beweisen.  Nach  Jörg  wirkt  die  Blausäure  sehr  schnell 
und  heftig  erregend  auf  das  Nervensystem,  doch  stärker  auf 
das  Cerebral-  als  auf  das  Gangliensystem.  Dann  folgt  Ver¬ 
minderung  des  Nervenlebens ,  und  wenn  nicht  der  Tod  er¬ 
folgt,  Beizung  der  Luftröhre,  besonders  des  Kehlkopfs, 
ln  einigen  Fällen  regt  sie  auch  die  Nieren  auf  und  vermehrt 
die  Ilarnsecretion.  Der  Beizung  des  Hirns  folgen  sogleich 
materielle  und  geistige  Congestionen  nach  diesem  Organe, 
Drücken  und  Benommenheit  im  Kopfe,  Sinken  der  Muskel¬ 
kräfte  (und  zwar  früher  in  den  willkührlichen  als  in  den  unwill- 
kührlichen),  früher  in  der  rechten,  als  in  der  linken  Hälfte 
des  Herzens.  Das  Blut  zeigt  dabei  einen  venösen  Charakter. 
Nach  dem  Tode  fand  Emm  er  t  die  Leitungskraft  der  Ner¬ 
ven  bald  erloschen,  dagegen  die  Beizbarkeit  der  Muskeln, 
vorzüglich  des  Herzens,  noch  eine  längere  Zeit  fortbeste- 
berd.  Dasselbe  bemerkte  er  auch  von  der  wurmförmigen 
Bewegung  der  dünnen  Därme.  Das  liiJ°ke  Herz  und  die 
gröfseren  Arterien  sind  meist  leer,  während  die  ganze  Blut¬ 
masse  sich  im  rechten  Herzen  und  den  Venen  angehäuft 
hat.  Das  arterielle  Blut  ist  meist  flüssig,  und  dunkler  gerö- 
thet  als  sonst;  das  Venenblut  ist  dagegen  immer  dunkler 
als  gewöhnlich,  häufig  bläulich -schwarz  und  dickflüssig,  oder 
klebrig  wie  Gel.  —  Die  feinen  Verzweigungen  der  Gefäfse 
in  den  rnehresten  innern  Organen,  besonders  den  Lungen, 
den  Bronchien,  der  Luftröhre,  dem  Gehirne  waren  mit 
Blut  überfüllt  und  in  einem  mehr  ausgedehnten,  entwickel¬ 
ten  Zustande,  und  seihst  die  Ilaargefäfse  in  den  Muskeln 
zeigten  sich  wie  mit  Blut  ausgespritzt  (Heineken).  Bis¬ 
weilen  sah  man  den  Schlund,  den  Oesophagus,  den  Magen 
und  die  dünnen  Gedärme  leicht  entzündet  (Ittner).  Auch 
fand  Bobert  in  dem  Bachen,  der  Luftröhre  und  den 
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Lungen  solcher  Thierc,  welche  durch  das  Einathmen  des 
Ldausauren  Dunstes  getödtet  worden  waren,  bisweilen  Spu¬ 
ren  gröfserer  oder  geringerer  Entzündung  (Roch).  Be¬ 
rücksichtigt  man  die  am  Krankenbette  angestelltcn  ßeobach- 
tungen  verschiedener  Acrzte,  nach  welchen  sich  diesem  Mit¬ 
tel  bei  Rheumatismen  und  Gicht,  bei  Prosopalgie,  Cardial- 
gic,  bei  Hypochondrie,  Hysterie  und  mehreren  krampfhaf¬ 
ten  und  convulsivischen  Uebcln ;  ferner  bei  Brustkrankhei- 
ten ,  Asthma r  Husten,  schleichenden  Entzündungen,  nerz¬ 
schmerzen,  Nachkrankheiten  von  hitzigen  Ausschlagen  (Ma¬ 
sern  und  Scharlach),  bei  'Wassersüchten ,  Hämorrhoiden 
und  Verstopfungen  der  Eingeweide  und  Drüsen,  wirksam 
beweist,  so  mufs  man  demselben  eine  direct  auf  das  Nerven- 
und  Gefäfssystem  gehende  Wirkung  zuschreiben,  bei  wel¬ 
cher  es  die  Sensibilität  herabstimmt  und  die  Reizbarkeit  der 
Gcfäfse  mäfsigt.  Ich  selbst  habe  in  meiner  Praxis,  ja  an 
meinem  eigenen  Körper  die  angeführten  Wirkungen  nicht 
selten  bestätigt  gesehen.  Bei  Schmerzen  und  Druck  im 
Herzen,  Beängstigung  und  Beklommenheit,  wurde  mir  nicht 
selten  nach  einigen  Tropfen  dieses  Mittels  Erleichterung, 
Freiheit  auf  der  Brust,  Heiterkeit  des  Kopfes  uhd  ruhiger 
Schlaf  zu  Theil,  und  wie  viel  Vortheile  mein  verstorbener 
Freund  und  College,  der  ehemalige  Professor  der  Chemie 
und  Pharmaeie,  Giese  zu  Dorpat,  in  seiner  letzten  lang¬ 
wierige^  Krankheit  bei  den  schwersten  Leiden  krampfhafter 
Art  durch  den  Gebrauch  der  Blausäure  erhielt,  hat  er  selbst 
dem  Publikum  mitgctheilt  1  ).  Bei  der  im  ambulatorischen 
Clinicum  zu  Dorpat  häufig  gemachten  Anwendung,  wurden 
subinllnmmatorischc  Zustände  der  Schleimhäute  und  der  se¬ 
rösen  Membranen,  so  wie  entzündliche  Zufälle  ganzer  Ein¬ 
geweide  mit  ihren  Folgen,  nicht  selten  in  kurzer  Zeit  auf 
das  glücklichste  gehoben.  So  wichen  oft  eingewurzelte 
Catarrhe,  schleichende  Lungen-  und  Brustfellentzündungen, 


1)  S.  Scherer*«  allgemeine  nord.  Aunalcn  der  Chemie. 
Bd.  II.  H.  3.  p.  450. 
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ja  einmal  eine  langwierige  Gelb-  und  Wassersucht  (die 
Folge  einer  entzündlichen  Affection  der  Leber),  ohne  Bei 
hülfe  irgend  eines  andern  Wittels.  Eben  so  wohlthätig 
zeigte  sich  mir  die  Blausäure  bei  Personen  mit  krampfhaf¬ 
ten  Beschwerden  behaftet,  ja  es  glückte  mir  einmal  eine 
furchtbare  Neuralgie  des  Ohres,  welche  sehr  häufige  und 
am  Ende  so  heftige  Anfälle  machte,  dafs  die  stärksten  (Kon¬ 
vulsionen  des  ganzen  Körpers  dabei  eintraten ,  welche  sich 
an  dem  Tage,  wo  der  Kranke  in  das  medicinische  Glinicum 
eintrat,  gegen  60 mal  wiederholten,  mit  unserm  Mittel  end¬ 
lich  zu  besiegen.  Als  etwas  Eigen thümlich es  ereignete  sich 
bei  meinen  Versuchen,  als  ich  zu  stärkeren  Gaben  hinauf¬ 
stieg,  einigemal  ein  Fieberzustand,  der,  auch  nach  ausge¬ 
setztem  Gebrauche  des  Mittels,  längere  Zeit  fortdauerte, 
so  wie  einmal  ein  Beben  der  Glieder,  dem  im  lieberfroste 
gleich,  aber  von  längerer  Dauer  und  schnellerer  Wieder¬ 
kehr,  ohne  darauf  folgende  Hitze,  und  ohne  alle  üble  Em¬ 
pfindung.  Speichelflufs,  welchen  andere  beobachteten,  uud 
Abgang  von  W^ürmern  habe  ich  nicht  gesehen. 

Ueber  die  Wirkungen  des  Kirschlorbeers  tbeilen 
uns  die  Beobachter  ungefähr  folgendes  mit:  Mäfsige  Gaben 
erzeugen  Schwindel,  Betäubung,  Angst,  mühsames  Stöhnen 
oder  röchelndes  Athemholen,  Uebelkeiten,  Erbrechen,  clo~ 
nische  und  tonische  Krämpfe  der  Extremitäten  und  des 
Rumpfes,  mit  Starrheit  der  Augen.  Gröfsere  Gaben  führ¬ 
ten  Lähmungen,  Schlafsucht  und  Apoplexie,  nicht  selten 
auch  plötzlichen  Tod  ohne  alle  vorangegangene  Zufälle  her¬ 
bei.  Nach  dem  Tode  fand  man  das  Blut  immer  aufgelöster, 
dünner  und  flüssiger,  als  im  normalen  Zustande,  die  Lun¬ 
gen  mit  kleinen  schwarzen  Punkten  bestreut,  Milz  und  Le¬ 
ber  dunkel,  von  Blut  strotzend,  die  Hirnsubstanz  aber  nicht 
verändert  und  keine  Spur  von  Entzündung.  Höfrath  Jörg 
giebt  als  Resultat  seiner  Beobachtungen  folgende  Wirkun¬ 
gen  an:  Schwere,  drückende  und  stechende  Schmerzen  im 
Gehirn,  Benommenheit  des  Kopfes  und  des  ganzen  Körpers, 
Müdigkeit  uud  "Neigung  zum  Schlaf,  Unlust  zur  Arbeit, 
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Abspannung,  besonders  in  den  Schenkeln,  langsamen  Puls, 
Re  iz  im  Kehlkopfe,  mit  Hüsteln  und  vermehrter  Schleim« 
secretion.  Die  Wirkungen  der  bittern  Mandeln  scheinen 
mit  denen  des  Kirschlorheerwassers  fast  ganz  übereinzustim- 
men,  und  eben  so  wirkt  unstreitig  auch  das  in  der  Rinde 
des  \  ogelkirschbaumes  (Prunus  Padus)  enthaltene  flüch¬ 
tige  Oel. 

Halten  wir  nun  die  Erscheinungen,  welche  auf  die 
Application  von  reiner  Blausäure  und  den  letztgedachten 
•vegetabilischen  Substanzen  in  dem  Organismus  entstehen, 
gegen  einander;  so  finden  wir,  dafs  dieselben  sich  nicht 
ganz  gleich  sind.  Bei  Bilanzen  starben  in  Marcet’s  Ver¬ 
suchen  die  Blätter  auf  eine  andere  Weise  ab,  je  nachdem 
man  den  WTurzeln  der  Pflanze  verdünnte  Blausäure  oder 
Kirschlorbeerwasser  zur  Einsaugung  darbot,  und  bei  den 
Versuchen  am  thierischen  Körper  schien  die  Blausäure  das 
Gehirn  weniger  zu  belästigen,  als  das  Kirschlorbeerwasscr, 
wenn  die  Einwirkung  auf  das  Gefäfssystem  ungefähr  gleich 
staik  war,  und  Granville  bemerkt  ausdrücklich,  dafs  durch 
die  Blausäure  das  vorher  erregte  Gemüth  sehr  beruhigt 
werde,  dafs  dieser  angenehme  Zustand  zwar  mit  einem  an¬ 
scheinenden  Mangel  an  Kräften  verbunden  sei,  ja  das  Leben 
am  Ende  suspendirt  zu  werden  scheine,  dafs  aber  Kopf  und 
Geist  dabei  hell  und  verständig  bleiben,  der  Kranke  keine 
Reizung  fühle,  die  Hautwärme  nicht  vermehrt  und  der 
Puls  nicht  verändert  werde.  Dagegen  fand  Jörg,  wie  be¬ 
reits  bemerkt  worden  ist,  die  Einwirkung  des  Kirsch  lor- 
beerwassers  auf  das  Gehirn  unangenehm,  und  die  Thätig- 
keit  desselben  so  wie  die  des  Herzens  hemmend.  Auch  der 
Zustand  des  Blutes  scheint  nach  Vergiftung  mit  diesen  Sub¬ 
stanzen  nicht  ganz  derselbe  zu  sein.  So  fand  man  das  Blut 
nach  der  Einwirkung  der  Blausäure  gewöhnlich  dick,  flüs¬ 
sig  und  klebrig  wie  Oel,  während  es  nach  der  Anwendung 
des  Kirschlorheerwassers  dünner  und  aufgelöster  erschien. 
W  ollte  man  aber  auf  diese  Unterschiede  kein  grofses  Ge¬ 
wicht  legen,  weil  die  verglichenen  Substanzen  in  ihren 
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übrigen  Wirkungen  viel  Uebereinstimmendes  zeigen ,  so 
bleibt  doch  immer  noch  die  Frage  zu  beantworten :  Rüh¬ 
ren  denn  die  von  dem  Kirschlorbeer-  und  Rittermandel¬ 
wasser  beobachteten  Erscheinungen  lediglich  von  der  darin 
enthaltenen  Blausäure  her,  oder  werden  dieselben  zugleich 
von  dem  damit  verbundenen  Oele  erzeugt  und  modificirt?  — 
Zur  Beantwortung  dieser  Frage  ist  es  nöthig,  die  Wirkung 
jener  Gele,  nachdem  die  Blausäure  völlig  davon  abgeschie¬ 
den  worden  ist,  zu  untersuchen.  Ohne  selbst  Versuche 
darüber  veranstaltet  zu  haben,  glaube  ich  doch  etwas  Ver¬ 
dienstliches  zu  unternehmen,  wenn  ich  auf  die  von  andern 
in  dieser  Hinsicht  angestellten  Beobachtungen  verweise,  da 
sie  den  praktischen  Aerzten  weit  weniger  bekannt  zu  sein 
scheinen,  als  den  Chemikern.  Schon  Emmert  macht  die 
Bemerkung,  dafs  das  Bittermandelwasser  nach  der  Fällung 
der  Blausäure  noch  die  Zufälle,  welche  die  letztere  hervor¬ 
zubringen  pflegt,  erzeuge  und  sogar  tödte,  obgleich  nur  in 
einer  grüfseren  Dosis  angewandt,  was  man  fälschlich  von 
einer  sich  immer  erneuernden  Erzeugung  der  Blausäure  in 
jenem  Wasser  abgeleitet  hat.  Wichtiger  sind  die  von 
Aogel  in  München  angestellten  Versuche  in  dieser  Hin¬ 
sicht  r) ;  dieser  stellte  nämlich  das  Gel  der  bittern  Mandeln 
völlig  frei  von  Blausäure  auf  folgende  Weise  dar:  Er 
schüttelte  eine  Drachme  von  dem  gewöhnlichen  destillirten 
Gele  der  bittern  Mandeln  mit  zwei  Drachmen  ätzender  Kali¬ 
lauge  (aus  gleichen  Theilen  Kali  und  Wasser  zusammenge¬ 
setzt),  und  destillirte  sodann  die  Flüssigkeit  bis  zum  Tro¬ 
ckenwerden  des  Rückstandes.  Auf  diese  Weise  erhielt  er 
ein  durchsichtiges  und  farbenloses  Gel,  welches  im  Wasser 
zu  Boden  sank,  angezündet  für  sich,  mit  lebhafter  Flamme 
und  Absatz  von  vielem  Rufse  brannte,  sich  bei  der  Berüh¬ 
rung  mit  der  Luft  krystallisirte  und  in  Alkohol  und  Aether 
löste.  Bei  den  damit  vorgenommenen  sorgfältigen  Prüfun- 


X)  S.  Schweigger’s  Journal  für  Chemie  und  Pharmacie. 
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gen  zeigte  cs  sich  von  Blausäure  völlig  frei.  Von  diesem 
Gele  nun,  wurde  ein  Tropfen  sowohl  einem  Zeisig  als  ei¬ 
nem  (Kanarienvogel  auf  die  Zunge  gelegt,  und  Leide  starben 
unter  starken  Zuckungen  in  einigen  Secunden.  Vier  Tro¬ 
pfen  davon  einem  sechs  Wochen  alten  Hunde  eingegeben, 
machten  denselben  ängstlich.  Kr  ath niete  schwer ,  und  nach 
einigen  Minuten  brach  er,  zu  vier  verschiedenenmalen,  eine 
Menge  klebrigen  Schaumes  aus,  worauf  es  ihm  wieder  leich¬ 
ter  wurde.  Bald  darauf  fiel  er  in  einen  tiefen  Schlaf,  der 
eine  Stunde  dauerte.  Nach  demselben  war  er  zwar  munter 
und  verzehrte  mit  Begierde  Milch,  bekam  aber  heftige 
Schmerzen  darauf,  wie  sein  anhaltendes  Geschrei  zu  erken¬ 
nen  gab,  und  erst  nach  einem  zweiten  langen  Schlafe  war 
er  wieder  völlig  wohl.  Da  indessen  Herr  Stange  bei 
seinen  Versuchen  J)  mit  einem  Gele  von  bittern  Mandeln, 
dem  er  durch  anhaltendes  Schütteln  mit  Barytwasser  und 
darauf  folgende  Destillation  die  Blausäure  entzogen  hatte, 
aufser  einiger  Neigung  zum  Schlafe,  weiter  keine  Wirkung 
bei  Kaninchen  entdecken  konnte  (obgleich  eine  junge  Katze 
von  fünf  Tropfen  eines  eben  so  behandelten,  jedoch  nicht 
ganz  vollkommen  von  aller  Blausäure  gereinigten  Bitter¬ 
mandelöls  in  vier  Minuten  starb),  so  wurde  durch  diesen 
scheinbaren  W  iderspruch  1 1  r.  Bluff  a)  veranlafst,  genauere 
vergleichende  'S  ersuche  mit  der  reinen  Blausäure  und  den» 
blausäurehaltigen  Bittermandelöle  an  lebenden  Thieren  zu 
veranstalten.  Beide  wurden  mit  so  viel  Alkohol  versetzt, 
dafs  in  fünf  Tropfen  ein  Gran  Blausäure  enthalten  war, 
und  beide  Flüssigkeiten,  dem  Gehalte  der  letzteren  zufolge, 
als  gleich  stark  angesehen  werden  konnten.  Die  Resultate, 
die  er  erhielt,  waren  kürzlich  folgende:  1)  Din  llund  von 
8  Wochen  bekam  zwei  Tropfen  der  geistigen  Blausäure. 


1)  S.  Büchner’ $  Repertorium  für  die  Pharraacic.  XI V 
und  XVI.  1. 

2)  S.  Schwcigger’j  Journal  für  Chemie  und  Pharinacic. 
XL11I.  3. 
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Es  erfolgte  darauf  weiter  keine  Wirkung,  als  zwei  Stunden 
nachher  ein  Schlaf,  der  nicht  lange  anhielt,  und  nach  wel¬ 
chem  das  Thier  wieder  völlig  munter  und  wohl  war. 
2)  Einigg  Tage  später  erhielt  derselbe  Ilund  zwei  Tropfen 
von  der  geistigen  Lösung  des  Bittermandelöls.  Hie  Wir¬ 
kung  davon  war,  dafs  er  sich  zuerst  still  hinlegte ,  sehr  bald 
darauf  aber  mit  Beschwerde  respirirte,  wimmerte  und  hef¬ 
tige  Bewegungen  in  den  hinteren  Extremitäten  bekam,  wo¬ 
bei  die  Zahl  der  Pulsschläge  von  97  auf  140  vermehrt 
wurde.  Dann  erfolgte  gewaltsames  Aufspringen,  und  nach 
zwei  Minuten  Erbrechen.  Nun  legte  er  sich  auf  die  Seite, 
zog  die  Vorderpfoten  an  sich,  während  die  hintern  krampf¬ 
haft  ausgestreckt  blieben.  Nach  fünf  Minuten  erfolgte  wie¬ 
derum  Erbrechen.  Nach  zehn  Minuten  richtete  er  sich  auf, 
und  stofsweise  trat  abermals  Erbrechen  und  Entleerung  der 
Därme  ein.  Er  zitterte  dabei  am  ganzen  Leibe,  und  hatte 
in  der  Minute  170  Herzschläge.  Nach  fünfzehn  Minuten 
wurde  er  abermals  von  Erbrechen  mit  grofscr  Anstrengung 
ergriffen.  Er  drehte  sich  vom  Lichte  weg,  und  schlofs  die 
Augen,  werih  man  sie  demselben  mit  Gewalt  zuwandte. 
Dabei  zitterte  er,  und  wimmerte  immer  fort.  Die  Haare 
des  ganzen  Körpers  waren  struppig  abstehend,  und  beim 

Gehen  wankte  er  von  einer  Seite  zur  andern.  Nach  zwan— 

/ 

zig  Minuten  erfolgte  eine  Entleerung  von  Harn,  der  je¬ 
doch  keine  Reaction  gegen  schwefelsaures  Eisen  zeigte. 
Nach  fünfundzwanzig  Minuten  legte  er  sich  auf  die  linke 
Seite  und  schlief  ein.  Nach  einer  Stunde  war  er  wieder 
völlig  munter,  und  frafs.  3)  Demselben  Hunde  machten, 
drei  Tage  später,  fünf  Tropfen  von  der  geistigen  Blausäure 
(die  kein  Oel  enthielt)  aufser  einigem  Schlaf,  keine  wei¬ 
teren  Zufälle.  4)  Fünf  Tage  später  erhielt  dieser  Hund 
dagegen  fünf  Tropfen  von  der  geistigen  Lösung  des  Bitter¬ 
mandelöls.  Diese  erregten  sehr  bedeutende  Zufälle;  denn 
nach  zwei  Minuten  wurde  sein  Leib  dick  und  aufgetrieben. 
Er  legte  sich  rufyig  hin ,  und  es  erfolgte  heftiges  Erbrechen. 
Der  Puls  hatte  160  Schläge  in  einer  Minute.  Fortwähren- 
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des  Wimmern,  nochmaliges  Erbrechen  und  dieselben  Er¬ 
scheinungen,  wie  im  zweiten  Versuche,  nur  stärker  und 
anhaltender,  waren  die  Folgen.  Nachdem  er  drei  Stunden 
lang  unter  fortwährendem  Erbrechen  und  sehr  heftigen 
Krämpfen  in  den  hinteren  Extremitäten,  auf  der  linken 
Seite  gelegen  hatte,  schlief  er  endlich  ein,  und  erwachte 
erst  nach  neun  Stunden,  jedoch  völlig  munter  und  wohl. 
5)  Einem  Kaninchen  von  sechs  Wochen  wurden  zwei 
Tropfen  der  obigen  Blausäure  auf  die  Nase  gebracht,  ohne 
dafs  sich,  aufser  einigem  Schlaf,  sonst  eine  Wirkung  ge¬ 
zeigt  hätte.  (»)  Einige  läge  später  wurden  demselben  Ka¬ 
ninchen  zwei ''Tropfen  von  der  erwähnten  Oelsolution  glei¬ 
chergestalt  auf  die  Nase  gebracht.  Jetzt  zeigten  sich  nach 
einigen  Augenblicken  Respirationsbeschwerden.  Das  Thier, 
welches  vorher  150  Alhemzüge  in  der  Minute  hatte,  respi- 
rirte  jetzt  in  derselben  Zeit  nur  noch  90 mal,  der  ganze 
Körper  wurde  aufgetrieben,  und  die  hinteren  Extremitäten 
streckten  sieb  eben  so  krampfhaft  wie  bei  dem  Hunde  im 
zweiten  Versuche  aus.  Erst  nach  vier  Stunden  War  das 
l  liier  wieder  wohl.  7)  Demselben  Kaninchen  wurden  drei 
Jage  später  fünf  tropfen  der  geistigen  Blausäure  auf  die 
Nasenspitze  gebracht,  aber  es  zeigte  sich  keine  Wirkung 
davon.  8)  Nach  acht  Tagen  wurden  ihm  fünf  Tropfen 
von  der  Mandelölsolution  auf  dieselbe  VV'eise  applicirt.  und 
da  erfolgten  im  Ganzen  wieder  dieselben  Erscheinungen 
wie  im  sechsten  Versuche,  nur  zeigte  sich  eine  heftige  Nei¬ 
gung  zum  Erbrechen,  ein  Zeittern  des  ganzen  Körpers  und 
eine  V  erminderung  der  Athemziige  bis  auf  60  in  der  Mi¬ 
nute.  Das  I  hier  schlief  dann  ein,  und  erwachte  erst  nach 
zehn  Stunden ,  doch  noch  betäubt.  Erst  siebzehn  Stunden 

nach  dem  Anfänge  des  Versuchs  befand  es  ^Sch  wieder  völ¬ 
lig  wohl. 

Diese  Versuche  beweisen  wohl  sattsam,  dafs  das  Oel 
der  bittcrn  Mandeln,  und  wahrscheinlich  auch  das  des  Kirsch¬ 
lorbeers,  der  Rinde  vom  V  ogelkirschbauinc,  von  den  Ker¬ 
nen  mehrerer  Steinfrüchte  u.  s.  w.,  in  den  davon  destillir- 
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ten  Wässern  gewifs  niclit  gleichgültig  sei,  und  an  der 
W  irkuog  derselben  einen  grofsen  Antheil  habe.  Wahr¬ 
scheinlich  sind  das  Oel  und  die  Blausäure  in  mehreren 
Pflanzenkörpern  auf  eben  die  Art,  wie  der  Gerbestoff  und 
die  Gallussäure  in  andern  gepaart  und  verbunden;  es  liefse 
sich  sonst  durchaus  nicht  begreifen,  wie  jene  destillirten 
W  ässer  bei  einem  verhältnifsmäfsig  sehr  unbedeutenden  Ge¬ 
halte  an  Blausäure,  doch  so  bedeutende  Wirkungen  her¬ 
vorzubringen  im  Stande  sein  sollten,  als  glaubwürdige  Aerzte 
davon  angeben.  Denn  wenn  nach  Giese’s  genauen  Unter¬ 
suchungen  in  400  Granen  des  destillirten  Wassers  von 
Kirschlorbeerblättern  und  von  der  Rinde  des  Prunus  Padus 
kaum  ein  Viertelgran  feiner  Blausäure,  und  in  einer  glei¬ 
chen  Menge  des  Bittermandelwassers  (nach  der  Pharmac. 
boruss.  bereitet)  nur  ein  Achtelgran  dieses  Oels  enthalten 
ist;  so  würde  sich  die  Quantität  der  Blausäure  zu  der  Quan¬ 
tität  des  Wassers  in  den  beiden  ersten  Präparaten  wie  1 
zu  1600,  und  in  dem  letzten  wie  1  zu  3200  verhalten, 
während  sich  in  der  nach  Giese’s  Vorschrift  bereiteten 
wäfsrigen  Blausäure  J),  die  letztere  zu  ihrem  Auflösungs¬ 
mittel  wie  1  zu  30  verhält.  Von  dieser  letzteren  aber  ver¬ 
tragen  viele  Personen  nicht  selten  bis  15  Gran  des  Tages 1  2), 
was  in  Rücksicht  des  Gehaltes  an  Blausäure  so  viel  sein 
würde,  als  1600  Gran  von  dem  des  Bittermandelwassers. 
Schwerlich  möchte  indessen  das  letztere  binnen  24  Stunden 
in  dieser  Quantität  ungestraft  gereicht  werden,  was  gewifs 
von  dem  Oelgehalte  an  sich  herzuleiten  ist.  Darf  dieser 


1)  Die  Vorschrift  dazu  ist  folgende:  1  Theil  blausaures 
Eisenkali  wird  mit  6  Theilen  Wasser  und  0,89  Theilen  Schwe¬ 
felsäure  (von  1,842  Gewicht)  einer  langsamen  Destillation  un¬ 
terworfen,  und  dann  noch  so  viel  Wasser  zugesetzt,  dafs  die 
Flüssigkeit  das  sechsfache  Gewicht  des  angewandten  blausauren 
Kali’s  beträgt. 

2)  Coullon  stieg  sogar  ohne  nachtheilige  Folgen  bis  80 

Tropfen  der  V au q u  e  1  i  n  sehen  Blausäure. 
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aber  Bei  der  Wirkung  nicht  übersehen  werden,  so  l:i fst  es 
sich  auch  erklären ,  warum  ein  schon  vor  längerer  Zeit 
bereitetes  Kirschlorbcer-  und  Bittermandelwasser  noch  eben 
so  grofse  Wirksamkeit  äufsert,  als  starken  Geruch  und  Ge¬ 
schmack  besitzt,  wenngleich  die  Blausäure  beim  Stehen  im¬ 
mer  mehr  und  mehr,  bis  auf  ein  Minimum,  daraus  ver¬ 
schwindet,  wie  neuere  vom  Prof.  Ficinus  und  I)r.  Struvc 
all  hier  angestellte  Versuche  bestätigen.  Vielleicht  ist  dieses 
Verschwinden  auch  Ursache,  warum  der  Gehalt  des  Kirsch¬ 
lorbeerwassers  an  Blausäure  von  verschiedenen  Chemikern 
so  verschieden  angegeben  wird;  denn  nach  Schubarth’s 
Untersuchungen  war  in  5  Drachmen  1  Scrupel  frischen 
Kirschlorbeerwassers ,  1  Gran  concentrirter  Blausäure  ent¬ 
halten,  während  Giese  ungleich  weniger  fand.  Ein  Be¬ 
weis,  w’ie  unzuverlässig  die  Anwendung  jenes  W  assers  ist, 
wenn  man  blofs  den  Gehalt  desselben  an  der  ermähnten 
Säure  berücksichtigt.  I  ebrigens  sieht  man  aus  diesen  Be¬ 
obachtungen  zugleich,  dafs  der  Geruch  nach  bittern  Man¬ 
deln  nicht  von  der  Blausäure  herzuleiten  ist,  denn  er  bleibt 
in  den  Wässern  und  Oelen,  die  ihn  an  sich  tragen,  auch 
nach  der  Entziehung  der  letztem  zurück,  so  wie  verglei¬ 
chende  V  ersuche  es  auch  direct  beweisen ,  dafs  die  Blau¬ 
säure  das  Geruchsorgan  ganz  anders  afficirt,  als  das  Oel 
der  bittern  Mandeln. 

Den  angeführten  Beobachtungen  zufolge  möchte  es  also 
w  ohl  der  Mühe  werth  sein ,  die  Wirkungen  der  Blausäure 
von  einer  Seite,  und  der  das  ölige  Princip  der  bittern 
Mandeln  oder  des  Kirschlorbeers  enthaltenden  Wässer  von 
der  andern  Seite,  einer  nochmalige*!  Prüfung  zu  unterwer¬ 
fen,  und  die  dabei  beobachteten  Erscheinungen  sorgfältig 
zu  vergleichen.  Dies  könnte  aber  nur  mit  Nutzen  gesche¬ 
hen,  wenn  man  erstlich  den  Gehalt  der  genannten  Wäs- 
ser  an  Blausäure  genau  bestimmte,  und  in  den  vergleichen¬ 
den  Versuchen  solche  Dosen  davon  anwendete,  dafs  der 

_  I  1 

Blausäuregehalt  derselben  mit  dem  Gehalte  der  zu  reichen¬ 
den  verdünnten  reinen  Blausäure  übereinkäme;  und  zwei- 
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tens  wenn  man  ein  von  der  Blsusaure  gereinigtes  Oel  der 
genannten  Substanzen  in  Wasser  dergestalt  auflöste,  dafs 
die  Mischung  eben  so  viel  Oel  enthielte,  als  eine  damit  zu 
vergleichende  Aqua  Laurocerasi  oder  Aqua  amygdalarurn 
amararum,  und  nun  gleiche  Dosen  davon  unter  gleichen 
Umständen  reichte.  Ich  bitte  daher  diejenigen,  welche 
Gelegenheit  und  Lust  haben,  dergleichen  Versuche  anzu¬ 
stellen,  das  Resultat  derselben  öffentlich  mitzutheilen,  in¬ 
dem  es  nach  meiner  Meinung  von  der  höchsten  Wichtig¬ 
keit  ist,  die  Wirkung  heroischer  Mittel  genau  zu  kennen. 
Gern  hätte  ich  dieselben  an  meinem  eigenen  Körper  ver¬ 
anstaltet,  wäre  ich  nicht  längere  Zeit  hindurch  von  einer 
Kränklichkeit  heimgesucht  worden,  welche  reine  Folgerun¬ 
gen  daraus  abzuleiten  verhindert  haben  würde;  indessen 
behalte  ich  mir  dergleichen  Proben  zu  machen  für  die  Zu¬ 
kunft  vor,  und  bemerke  hier  nur,  dafs  die  gegen  mancher¬ 
lei  Beschwerden  von  mir  als  Medicin  nicht  selten  angewandte 
Blausäure  Effecte  hervorbrachte,  welche  von  dem  Kirsch¬ 
lorbeerwasser  keinesweges  gerühmt  werden  konnten,  so  dafs 
ich  glaube,  die  mit  Recht  hochgepriesene  Blausäure  fange 
an,  mit  Unrecht  durch  ihre  Substituten  verdrängt  und  in 
ihrem  Wert  he  herabgesetzt  zu  werden.  Gewifs  ist  die¬ 
selbe,  mit  gehöriger  Behutsamkeit  angewandt,  nicht  mehr 
zu  fürchten,  als  die  ihr  analogen  Mittel,  und  ich  habe  mich 
am  liebsten  der  nach  Giese’s  Vorschrift  bereiteten  wässe¬ 
rigen  bedient,  theils  weil  sie  weniger  concentrirt  und  doch 
zugleich  sehr  haltbar  ist,  theils  weil  ihre  Wirkungen  durch 
keinen  Zusatz  von  Weingeist  abgeändert  werden;  denn  die 
Gegenwart  des  letztem  ist  gewifs  bei  entzündlichen  Krank¬ 
heiten  und  manchen  Nervenverstimmungen  nicht  ganz  gleich¬ 
gültig.  Um  ganz  sicher  zu  gehen,  ist  eine  Verdünnung 
derselben  mit  Zuckerwasser  sehr  zu  empfehlen,  weil  sie 
durch  dieses  fixirt,  aber  keinesweges  verändert  wird,  wäh¬ 
rend  sie  aus  andern  Mischungen  entweder  entweicht,  oder 
durch  dieselben  zersetzt  wird.  Für  einen  Erwachsenen  von 
mittler  Constitution,  fand  ich  eine  Mischung  aus  zwölf 
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Tropfen  der  Giesescben  Blausäure,  drei  Unzen  destillirten 
Wassers  und  drei  Drachmen  Zucker,  zwei-  bis  viermal  des 
Inges  zu  einem  Efslüffel  voll  gegeben,  am  geschicktesten. 


II. 

W.  T.  B  ran  de,  Secret.  der  Künigl.  Societät  zu 
London,  Mitglied  der  König).  Instit.  und  Pro¬ 
fessor  der  Chemie  an  derselben  u.  s.  w.,  II  a  n  d- 
buch  der  Materia  me  die  a  und  Pharmacie. 
Aus  dein  Englischen  übersetzt  und  mit  Anmer¬ 
kungen  versehen  von  Friedric  h  W  o  1  f ,  der 
Weltweisheit  Dr.  und  Prof.  Erste  und  zweite 
Abtheilung.  Leipzig,  hei  Fr.  Fleischer.  1826.  8. 
XIV  und  650  S.  (2  Thlr.  16  Gr.)  ' 

Das  vorliegende  Werk  kann  immer  nur  als  ein  Fremd¬ 
ling  in  der  deutschen  Litteratur  angesehen  werden,  indem 
cs  die  Mängel  der  englischen  Bearbeitungsweise  der  Ileil- 
niittellehre  nur  zu  deutlich  offenbart,  und  darin  eben  ein 
Ilindernifs  seiner  allgemeinen  Brauchbarkeit  findet.  Die 
therapeutische  Seite  der  Arzneien  ist  meistens  höchst  man¬ 
gelhaft  abgehandelt,  es  finden  sich  kaum  10  Mittel,  die  in 
dieser  Beziehung  erschöpfend  dargestellt  sind;  die  Angaben 
sind  auf  einzelne  Krankheitsformen  gerichtet,  und  keines- 
weges  durch  wissenschaftliche  Anzeigen  gehörig  begründet. 
Da  gegen  findet  man  eine  grofse  Menge  zusammengesetzter 
Arzneiformeln,  die  gar  nicht  hierher  gehören  und  nur  dazu 
dienen  können,  Empirikern  des  geringeren  Schlages  zum 
Leitfaden  zu  dienen.  Die  pharmaceutische  Seite  des  Wer¬ 
kes  ist  zwar  etwas  reichlicher  ausgestattet,  jedoch  ebenfalls 
in  vielen  deutschen  Werken  besser,  als  hier  behandelt.  Die 
Gränzen  der  ersten  Abtheilung  werden  übrigens  nicht 
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streng  beobachtet;  xsie  soll,  wie  es  scheint,  nur  solche  Mit¬ 
tel  enthalten,  die  wir  Simplicia  nennen,  sie  liefert  jedoch 
auch  manche  Composita,  z.  R.  Calomcl,  Glaubersalz  u.  m.  a. 

Die  Ordnung  der  Stoffe  ist  die  in  England  schon  von 
jeher  (Lewis)  beliebte  alphabetische.  Hierdurch  wird  das 
Werk  fiir  den,  welcher  die  Arzneimittellehre  erst  kennen 
lernen  will,  unbrauchbar;  denn  nur  ein  höchst  mechanischer 
Kopf  könnte  glauben,  durch  ordnungsloses  Studieren  zu 
einer  wahren  Erkenntnifs  des  Gegenstandes  zu  gelangen. 
Das  Werk  könnte  in  der  Form,  welche  es  hat,  nur  dann 
nützlich  werden,  wfnn  es  als  Lexicon  zum  Nachschlagen 
dienen  könnte;  hierzu  pafst  es  aber  wegen  der  Unvollstän¬ 
digkeit  der  mitgetheilten  Notizen  durchaus  nicht. 

Der  Verf.  hat  das  Streben',  eine  Menge,  zum  Theil 
trefflicher  Arzneien  aus  der  Materia  medica  zu  verbannen, 
indem  er  sie  bald  durch  scheinbar  ähnliche  Mittel  für  er¬ 
setzbar,  bald  überhaupt  für  unnütz  hält.  Wie  weit  ihm 
hierin  beizupflichten  sei,  mögen  unsere  Leser  beurtheilen, 
indem  wir  ihnen  einen  Theil  der  mit  dem  Verbannungs- 
urt heile  belegten  Stoffe  aufzählen:  Absinthium,  Aconitum, 
Knoblauch,  Althäa,  Dulcamara ,  Foeniculum,  Humulus  Lu- 
pulus,  Ratanhia.  Von  vielen  andern  Mitteln  fällt  er  ein 
mit  der  Praxis  deutscher  Aerzte  durchaus  widersprechendes 
Urtheil.  Der  Salmiak,  der  in  Deutschland  seit  geraumer 
Zeit  ununterbrochen,  neuerdings  aber  besonders  häufig  an¬ 
gewandt  worden  ist,  soll  nie  innerlich  gegeben  werden. 
Der  Nutzen  der  Belladonna  wird  als  sehr  ungewifs  bezeich¬ 
net.  Der  Kampher  wirkt  in  Gaben  von  1  —  3  Granen 
beruhigend.  Cantharidenpflaster  soll  bei  Anlage  zur  "Was¬ 
sersucht  nicht  angewandt  werden.  Die  China  erhält  bei 
Lungenleiden  ein  zwar  nicht  unbedingtes,  aber  doch  viel 
gröfseres  Lob,  als  wir  ihr  aus  bekannten  Gründen  zu  er- 
theilen  pflegen.  Das  Quecksilber  wird  ein  entschiedenes 
Reizmittel  (?)  genannt.  Von  dem  Quecksilbcrsublimat 
wird  behauptet,  dafs  ihn  niemand  in  der  Syphilis  airwende. 
Brechmittel  sollen  beim  Anfänge  der  Fieber  gereicht  wer- 
!  VII.  Bd.  3.  St.  18 
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den,  um  deren  Heftigkeit  abznstumpfen.  Die  Myrrhe  wird 
ein  stärkendes  Mittel  genannt.  Kbcn  so  soll  das  schwefel- 
saure  Kupfer  als  stärkendes  Mittel  in  der  Epilepsie  heilsam 
sein.  Die  Serpentaria,  welche  in  England  nicht  häufig  an¬ 
gewandt  werden  soll,  wird  in  einer  hei  uns  nicht  leicht 
vorkommenden  Gabe  verordnet,  nämlich  eine  I  nzc  auf  ein 
halbes  Quart  von  heifsern  Wasser,  vier  Stunden  lang  zu 
maccriren. 

Zu  den  wenigen  belehrenden  Angaben  rechnen  wir 
folgende:  Der  Essig  ^ird  in  England  jetzt  oft  aus  Holz 
bereitet.  Bei  weifsem  Sande  im  Harne  wird  Essig,  bei  ro- 
them  Magnesia  empfohlen.  Die  Wirkung  der  Säuren  als 
Gegenmittel  bei  narkotischen  Vergiftungen  wird  fiir  unkräf¬ 
tig  erklärt.  Schwefelsäure  wurde,  nachdem  sie  schon  einige 
Stunden  im  Magen  verweilt  hatte,  ausgeleert  und  der  Mensch 
am  Leben  erhalten.  Die  Aloe  wird  als  Gegenmittel  der 
durch  Opium  hervorgebrachten  Verstopfung  empfohlen. 
Das  schwefelsaure  Kupfer  entdeckt  3^53  Blausäure  in  thic- 
rischen  Flüssigkeiten.  Wenn  durch  Digitalis  eine  'S  ermin- 
derung  des  Pulses  bewirkt  worden,  so  soll  schon  eine  kleine 
Bewegung  im  Stande  sein,  eine  gefährliche  schnelle  Ver¬ 
mehrung  desselben  hervorzubringen.  Das  Lob  der  Tinctur 
der  Digitalis  möchte  nicht  allgemein  anerkannt  werden,  da 
nicht  leicht  bei  irgend  einem  Mittel  die  N  erbindung  rfiit 
Weingeist  unschicklicher  sein  kann,  als  bei  diesem.  Die 
Verbindung  des  Opiums  mit  Abführmitteln  wird  gelobt. 
I11  der  That  sind  die  theoretischen  Gründe,  welche  man 
gegen  diese  Verbindung  aufstellen  könnte,  nicht  haltbar. 

Einzelne  Mittel  sind  mit  besonderer  Vorliebe  abgehan¬ 
delt,  z.  B.  Opium  und  Quecksilber,  andere  hingegen  sehr 
mangelhaft,  z.  B.  Honig,  Moschus,  Flieder  und  Pomeran¬ 
zen.  Die  weitläuftige  Angabe  der  Behandlung  der  Blcikolik 
lag  aufser  den  Gränzen  des  V\  erkes.  Leber  die  Aerdiin- 
nungen  der  Schwefelsäure  mit  Wasser  und  über  den  Gehalt 
an  AN  cingeist  in  verschiedenen  Weinen  sind  interessante 
labelleo  mitgetheilt.  Jedoch  vermiet  man  bei  den  letztem 
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jede  Angabe  über  die  weifsen  französischen,  so  wie  über 
die  Rhein-  und  Ungarweine.  Dafs  der  Portwein  empfoh¬ 
len  ist,  dürfte  bei  einem  Engländer  nicht  zu  verwundern 
sein;  jedoch  sollten  Deutsche  billig  gegen  diese  Empfehlung 
gewarnt  werden.  Dafs  in  England  gutes  Opium  durch 
Cultur  gewonnen  wird,  ist  bemerkenswert!). 

Die  in  dein  ganzen  Werke  befolgte  neuere  Nomencla- 
tur  giebt  einen  neuen  Beweis,  wie  begründet  des  ehrwür¬ 
digen  Iiufeland’s  Rath  ist,  neue  veränderliche  Namen 
nicht  mit  alten  Bezeichnungen  zu  vertauschen.  Ist  es  etwa 
ein  Vortheil,  das  arabische  Gummi  unter  Acaciae  gummi, 
den  Cremor  tartari  unter  Potassae  Supertartras ,  den  Borax 
unter  Sodae  Subboras,  das  Gummiguttae  unter  Combogia, 
die  Angustura  unter  Cusparia,  die  Ratanhia  unter  Krameria 
verzeichnet  zu  finden?  Kann  man  von  dem  Praktiker,  der 
die  Ausbildung  der  Naturgeschichte  nicht  immer  gleich- 
rnäfsig  verfolgen  kann,  verlangen,  dafs  er  jene  ihm  bekann¬ 
ten  Mittel  unter  den  ihm  zum  Theile  ganz  fremden  Namen 
aufzufinden  vermöge? 

Die  angegebenen  englischen  Maafse  sind  durch  den 
Ilrn.  Uebersetzer  erläutert,  der  durch  Anmerkungen,  die 
gröfstentheils  sich  auf  die  preufsische  Pharmacopöe  bezie¬ 
hen,  den  einzelnen  Mängeln  so  viel  als  möglich  abgeholfen 
bat.  So  hat  er  z.  B.  eine  wunderliche  Aerwechselung  des 
Laurocerasus  mit  Laurus  gerügt.  Die  neuen  Pflanzerialka- 
lien  sind  hier  nicht  mit  der  gebräuchlichen  Endigung  in, 
sondern  mit  der  ia  versehen,  z.  B.  Atropia,  Hyoscyamia. 
Der  Verf.  schreibt  immer  Calumba,  wogegen  sich  nichts 
sagen  läfst;  hingegen  sind  Cariophylli ,  Staarine,  Arugo, 
Granati  cordex,  theils  Schreib-,  theils  Druckfehler. 

An  vielen  Orten  giebt  der  Verf.  auffallende  Beweise 
der  bekanntlich  sehr  schlechten  Medicinalpolizei  seines  Lan¬ 
des.  So  wünscht  er  z.  B.  den  Arsenik  aus  den  Apotheken 
entfernt,  weil  durch  unbefugten  Ankauf  und  durch  die  bei 
idem  Verkaufe  angewandten  Gefäfse  vieles  Unglück  erfolge, 
♦(lncredibile  dictu ! ) 
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Die  zweite  Abtheilung,  welche  die  Praparata  und  Com- 
posita  enthält,  bestätigt  völlig  die  Ansicht,  welche  wir  b(ji 
der  ersten  über  die  litterarische  Stellung  dieses  Werkes 
gegeben  haben.  Ls  ist  keine  Arzneimittellehre,  sondern 
ein  Handbuch  der  Pharmacie,  welches  mit  einigen  Bemcr- 
kungen  über  den  Gebrauch  der  Arzneien  versehen  ist.  Ls 
ist  aus  den  für  Apotheker  gehaltenen  Vorlesungen  über  die 
Londoner  Pharmakopöe  entsprungen,  und  als  ein  fortlau¬ 
fender  Cornmentar  derselben  zu  betrachten.  Dafs  man  Apo¬ 
thekern  eine,  freilich  höchst  mangelhafte,  Ansicht  vom  Ge¬ 
brauche  der  Mittel  als  Zulage  zur  Pharmacie  mitgiebt,  darf 
in  einem  Lande  nicht  auffallen,  wo  die  Apotheker  bekannt¬ 
lich  ärztliche  Praxis  üben.  Da  nun  diese  praktischen  Mit¬ 
theilungen,  sammt  den  beigefügten  zahlreichen  Arzneifor¬ 
meln,  für  deutsche  Aerzte  fast  ganz  unbrauchbar  sind,  und 
viele  der  hier  aufgestellten  Vorschriften  auch  pharmaceutisch 
nichts  Neues  oder  nichts  Besseres  mittheilen,  so  sind  wir 
fest  überzeugt,  dafs  eine  auf  wenigen  Bogen  mittheilbare 
L  ebersetzung  der  pharmaceutischen  N  erbesserungen  dem  lit— 
terarischen  Bedürfnisse  besser  entsprochen  haben  würde, 
als  die  Lebersetzung  des  ganzen  Werkes.  Da  Kef.  sich 
nicht  befugt  glaubt,  über  das,  was  ganz  in  die  technische 
Pharmacie  gehört,  ein  Urtheil  abzugeben,  und  es  auch  zu 
weitlauftig  wäre,  einzelne  Ligenthiimlichkeiten  in  der  Be¬ 
reitung  speciell  anzugeben,  so  wird  seine  Anzeige  auch  von 
der  zweiten  Abtheilung  nicht  ausführlich  sein  können.  Sie 
darf  dies  uin  so  weniger  sein,  als  das  Werk  regelmäßig 
den  in  die  Londoner  Pharmakopoe  aufgenommenen  Mitteln 
folgt,  welche  bereits  als  anderweitig  durch  den  Codex  me- 
dicamentarius  Lurop.  bekannt  vorausgesetzt  werden  dürfen. 
Der  \erf.  ist  übrigens  nicht  überall  mit  der  Londoner 
Pharmakopoe  zufrieden,  und  räth  hin  und  wieder  andere 
Bereitungen  an,  als  diese  vorschreibt.  Auch  nimmt  er  oft 
darauf  Rücksicht,  dafs  ein  großer  Theil  der  Präparate  im 
Großen,  theils  durch  Fabriken,  theils  durch  die  Apotheker« 
halle  verfertigt  werden,  wobei  der  Gebrauch  sehr  wirksamer 
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Apparate,  z.  B.  der  Dampfmaschine,  als  die  Tagseite,  hin¬ 
gegen  der  bei  allem  Fabrikenwesen  leicht  entstehende  Man¬ 
gel  an  Zuverlässigkeit  als  die  Nachtseite  anzusehen  ist.  Es 
liefert  auch  dieses  Werk  den  freilich  kaum  jetzt  noch  nü- 
thigen  Beweis,  dafs  unser  Apothekerwesen  und  überhaupt 
unsere  gesammte  Medicinaiverfassung  denen  Englands  bei 
weitem  vorzuziehen  sind.  Die  Nothwendlgkeit  der  Wieder¬ 
au  nähme  der  alten  pharmaceutischen  Nomenclatur  ergiebt 
Mch  auch  aus  dieser  Abtheilung  wieder,  indem  die  vielen 
neuen  Benennungen  wahrhaft  sinnverwirrend  sind.  AVer 

O 

wollte  z.  B.  in  dem  Ilvdrargvrum  nitrico-oxydum  den  ro- 
llien  Pracipitat,  oder  in  Antimonii  sulphuretum  praecipita- 
tum  den  Goldschwefel  wdedererkennen?  An  vielen  Stellen 
gieht  übrigens  der  Verf.  zu  erkennen,  dafs  die  neue  No- 
rnenclatnr  nicht  ausreiche,  z.  B.  bei  Quecksilbersublimat 
und  Calomel.  Auch  ist  es  merkwürdig,  dafs  er  oft  Mitteln, 
die  vom  chemischen  Gesichtspunkte  aus  getadelt  werden 
können,  indem  sie  kein  Ganzes  bilden,  das  Lob  ertheilt, 
dafs  sie  wirksame  Heilmittel  abgeben,  während  er  anderer¬ 
seits  viele  wirksame  Arzneien  aus  blofs  chemischen  Grün¬ 
den,  die  auch  an  sich  selbst  nicht  immer  anerkannt  werden 
künnerl ,  oder  aus  unbegründeter  Zweifelsucht  als  unwirk¬ 
sam  verwirft.  Zu  den  letztem  gehören:  Benzoe,  Chlorine, 
Cuprum  sulphurico  -  ammoniatum ,  Flores  sal.  ammoniaci 
martiales,  Aethiops  mineralis,  unreife  Pommeranzen,  Fen¬ 
chelwasser,  Abkochung  des  isländischen  Mooses,  Cascarillen- 
tinctur,  Althäasyrup  u.  a.  m.  Während  wir  alle  diese  Mit¬ 
tel  für  sehr  nützlich  halten,  verwerfen  wir  andererseits 
eine  sehr  grofse  Menge  der  von  ihm  aufgeführten  Zusam¬ 
mensetzungen,  weil  sie  überhaupt  gar  nicht  zu  Officinalfor- 
meln  geeignet  sind.  Sie  sind  es  schon  deswegen  nicht,  weil 
sie  nicht  lange  unverdorben  aufbewahrt  werden  können; 
wäre  dies  aber  auch  möglich,  so  müfsten  siö  dennoch  ver¬ 
worfen  werden,  weil  sie  der  gemeinsten  Quacksalberei  die 
Hand  reichen  und  den  verständigen  Arzt  belästigen,  wel¬ 
cher  in  der  gröfsten  Beweglichkeit  der  Formeln  das  beste 
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Mittel  erblickt,  um  einer  fabrikmäßigen  Krankcnbehandlung 
zu  entgehen.  Nur  diejenigen  Zusammensetzungen,  die  nicht 
schnell  bereitet  werden  können  und  die  zugleich  lange  Zeit 
gegen  Verderben  geschützt  sind,  gehören  in  eine  Pharma¬ 
kopoe.  Zu  diesen  verwerflichen  Präparaten  rcchuen  wir 
sümmtliche  lnfusa,  Decocta,  Mucilagines,  Mixturae  und  (Zon- 
fectiones.  Bef.  nimmt  übrigens  keinen  Anstand,  die  weni¬ 
gen  Mittel  der  ebengedachten  Arten,  welche  die  preufsische 
Pharmacopüe  aufgenommen  hat,  aus  derselben  hinaus  zu 
wünschen. 

I 

Wir  gehen  nunmehr  zu  einer  gedrängten  Inhaltsanzeige 
über,  bei  welcher  nur  die  in  Deutschland  minder  bekann- 
ten  Dinge  hervorgehoben  werden  sollen.  —  Säuren:  Die 
Bereitung  der  reinen  (Zitronensäure  wird  sehr  ausführlich 
angegeben,  was  uns  um  se  unnöthiger  scheint,  als  wir  zum 
ärztlichen  Gebrauch  keiner  von  den  anderweitigen  nähern 
Bestandteilen  des  {Zitronensaftes  getrennten  (Zitronensäure 
bedürfen.  ln  Hinsicht  auf  die  Salzsäure  ist  Davy’s  be¬ 
kannte  Ansicht  befolgt,  daher  sie  den  Namen  hydrochloric 
Acid  trägt.  Sie  wird  übrigens  gleich  andern  Mineralsäuren 
Lei  einem  weifsen  sandigen  Niederschlage  aus  dem  Harne 
empfohlen.  Die  Salpetersäure  wird  auch  hei  bösen  Ge¬ 
schwüren  belobt,  deren  Beschaffenheit  jedoch  nicht  näher 
angegeben  wird.  —  Alkalien  und  ihre  Salze:  Der 
Spiritus  Minderen  «nach  der  hier  angegebenen  Bereitung 
entspricht  zufolge  der  nach  G haussier  mitgetheilten  Be¬ 
merkung  des  Uebersetzers  eben  so  wenig  dem  ursprüng¬ 
lichen  Präparate,  als  der  in  der  preufsiseben  Pharmakopoe 
angegebene,  indem  jenes  aufser  dem  essigsauren  Ammonium 
noch  eine  seifenartige,  aus  branstigem  Ocle  und  Ammonium 
gebildete  Verbindung  in  sich  schlofs.  Der  Vcrf.  rühmt  den¬ 
selben  auch  als  äufseres  Reizmittel,  heifs  auf  Flanell,  hei 
der  häutigen  llraune.  (:’)  —  Die  unvollkommenen  und  voll¬ 
kommenen  Sättigungen,  so  wie  die  TJebersättigungcn  der 
Alkalien  mit  Säuren  sind  hier  wie  in  den  folgenden  Ab¬ 
schnitten,  mehr  auseinander  gehalten,  als  in  der  preußischen 
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Pharmacopöe.  —  Erden  und  ihre  Salze:  Der  Liquor 
aluinlnis  compositus  ist  als  Officinalformel  sehr  entbehr¬ 
lich.  —  Metalle  und  ihre  Salze:  Bei  diesen  ist  die 

\  * 

therapeutische  Seite  besonders  mangelhaft  bearbeitet.  Selbst 
die  so  sehr  ungleichartige  Anwendung  ein  und  desselben 
Mittels  in  verschiedenen  Präparaten  ist  sehr  mangelhaft  an¬ 
gegeben,  z.  B.  bei  dem  Quecksilber.  Bei  dem  Spiefsglanze 
wird  die  zwar  keinesweges  neue,  aber  nicht  hinlänglich 
beachtete  Bemerkung  wiederholt,  dafs  die  niederen  Oxyda¬ 
tionsgrade  hier  wirksamer  sind,  als  die  höheren.  Mit  Recht 
werden  alle  Bereitungen  dieses  Mittels  als  unsicher  verwor¬ 
fen,  deren  Oxydationsstufe  nicht  immer  gleichmäfsig  ist. 
Die  Brechweinsteinsalbe  soll  wregen  der  quälenden  Ge¬ 
schwüre  selten  angewandt  werden.  Der  Brechwein  wird 
wegen  der  in  demselben  vorkommenden  Niederschläge  und 
der  daraus  hervorgehenden  ungleichmäfsigen  Wirkung  ver¬ 
worfen,  wogegen  eine  zu  demselben  Zwecke  dienende  gei¬ 
stige  Verbindung  des  Spiefsglanzes  empfohlen  wird.  \ —  Bei 
dem  Arsenik  ist  der  einzige  krankhafte  Zustand,  in  welchem 
derselbe  mit  vollem  Pvechte  angewandt  werden  kann,  der 
Krebs,  nicht  erwähnt  worden.  —  Die  Eisenbereitungen 
der  preufsischen  Pharmacopöe  dürften  viel  vorzüglicher  sein, 
als  die  hier  angeführten.  —  Unter  den  Quecksilberberei¬ 
tungen  ist  das  Hydr.  c.  creta  auffallend,  welches  als  ein 
sehr  mildes  Mittel  in  England  häufig  gebraucht  zu  werden 
scheint.  Hingegen  wird  über  andere  ähnliche  Präparate  ein 
hartes  Urtheil  gefällt.  —  Der  innere  Gebrauch  des  Bleies 
ist  nach  der  Meinung  des  Ref.  zu  unbedenklich  empfoh¬ 
len.  —  Bei  dem  Zink  ist  Calamina  praeparata  zuerst  auf¬ 
geführt.  Dafs  manche  Aerzte  die  frühere  Bereitung  der 
Flores  Zinci  für  wirksamer  halten,  als  die  neuere,  den 
chemischen  Vorschriften  mehr  entsprechende,  hätte  wohl 
Erwähnung  verdient.  Das  schwefelsaure  Zink  wird  gegen 
das  Wechselfieber  sehr  empfohlen;  in  einer  eigenen  übri¬ 
gens  noch  Zimmt  und  Columbo  enthaltenden  Formel  ist 
die  Galt  erwähnt.  Wir  erwähnen  hierbei,  dafs  überhaupt 
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die  Gaben  selir  mangelhaft  angeführt  sind,  und  gewöhnlich 
nur  da  angetroffen  werden,  wo  man  sie  aus  speciellen  For¬ 
meln  erkennt.  —  Bereitungen  aus  dem  Schwefel.  — 
Aon  den  Pfanzen:  Ks  folgen  bekannte  Angaben  über 
die  einzelnen  brauchbaren  J  heile  der  Pflanzen,  und  über 
die  Art,  sic  zu  erlangen.  AVenn  die  Vorschrift,  dafs  jede 
Pilan/.e  nur  da,  wo  sie  freiwillig  wächst,  gesammelt  wer¬ 
den  dürfte,  streng  beobachtet  werden  sollte,  so  dürfte  keine 
Arzneipflanze  künstlich  angebaut  werden,  was  in  dieser 
Allgemeinheit  ausgesprochen  w  ohl  nicht  richtig  sein  dürfte.  — 
Auch  die  Angabe,  »dals  alle  Pflanzen  vom  vorigen  Jahre 
weggeworfen  werden  sollen,  ist  zu  allgemein.  —  Ueber 
die  Aufbewahrung  und  Zubereitung  der  Arznei¬ 
körper.  —  l'ette  Oele.  —  Destillirtc  Oele:  Mit 
liecht  werden  die  Oelzucker  als  nicht  zur  Aufbewahrung 
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geeignet  angegeben.  Auch  das  Terpcnthiuül  w  ird  hier  auf- 
gefiilirt.  Destillirtc  AN  ässer:  Ihre  ungleiche  Stärke 
wird  hervorgehoben;  der  unangenehme  Nebengeruch  frisch 
deslülirtcr  YV  ässer  wird  der  Destillirgeräthschaft  zugeschrie- 
ben.  I  in  zu  verhüten,  dals  nachlässige  Apotheker  nicht 
in  den  lallen,  wo  wir  zur  Aerhütung  von  Zersetzungen 
reines  destillii  tes  AA  ässer  verordnen ,  dennoch  gemeines 
AN  asser  anwenden,  rälh  der  Aerf. ,  aromatische  destillirtc 
AN  ässer  anzuwenden.  Allein  wenn  der  Apotheker  ungetreu 
der  N  orschrift  verfahren  will,  so  kann  er  gemeinem  AN  as¬ 
ser  etwas  ätherisches  Oel  zusetzen,  und  ihm  dadurch  den 
Anschein  eines  destillirtcn  aromatischen  AVassers  geben.  — 
Intusa:  Dergleichen  Bereitungen  werden  von  Chamillen, 
Merrettig,  Poinmeranzen ,  Columbo,  Gewürznelken,  Casca- 
nl!a,  Catechu,  China,  Cusparia  d.  i.  Angustura,  Fingerhut, 
Gentiana,  Demsannien ,  Quassia,  Rhabarber,  Rosen,  Senna, 
Simaruha  und  I  ahak  angeführt.  — -  Schleime;  von  ara¬ 
bischem  Gummi  und  Stärkemehl.  —  Abkochungen:  von 
Aloe,  China,  Quitten,  Dulcamara,  Gerste,  islünd.  Moos, 
Malven,  Mohn,  Fichcnrinde,  Sarsaparilla,  Llmenrinde  und 
weilser  Niels wurz.  —  Fxtractc:  Ucbcr  die  Bereitung 
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^dieser  Mittel  wird  weniger  Bedeutendes  gesagt,  als  bei  der 
grolsen  Ungleichmäfsigkeit  derselben  wirklich  zu  sagen  Ist. 
Bei  der  Belladonna  wird  Ilahnemann’s  Anwendung  der- 
selben  gegen  das  Scharlachfieber  getadelt;  der  Verf.  hat 
jedoch  nicht  beachtet,  dafs  die  Rede  hipr  nicht  sowohl  von 
der  Heilung  eines  vorhandenen,  als  von  der  Hemmung  eines 
noch  nicht  entwickelten  Scharlachfiebcrs  ist.  —  Bei  den 
Chinabereitüngen  fehlen  das  Chinin  und  Cinchonin  mit  ih¬ 
ren  Zusammensetzungen.  — -  Extr.  Liquiritiae  wird  statt 
des  aus  Spanien  eingeführten  Lakritzensaftes  empfohlen.  — 
Extr.  Papaveris  wird  als  ein  mildes  Opium,  dessen  mittlere 
Gabe  5  bis  lö  Gran  sei,  aufgeführt.  —  Das  Extr.  Sarsa¬ 
parille  ist  uns  ebenfalls  ungewöhnlich.  —  Mixturen: 
aus  Ammoniacum,  siifsen  Mandeln,  Asa  foetida,  Campher, 
gebranntem  Hirschhorn,  Kreide,  Eisen,  Guajac  und  Mo¬ 
schus.  —  Spiritus:  Aicohol,  dann  Spir.  Ammoniae  simpl., 
foet. ,  aromat.,  succin. ,  Anisi,  Armoraciae  comp.,  Campho- 
rae,  Carvi,  Cinnamomi,  Colchici,  Juniperi  comp.,  Lavend. 
simpl.  et  comp.,  Menth,  pp.  et  vir.,  Myristicae,  Pimentae, 
Pulegii  et  Rorismarini,  Eau  de  Cologne.  —  Tincturae: 
Der  \  erf.  betrachtet  sie  als  ziemlich  entbehrlich.  Es  wer¬ 
den  folgende  angeführt:  Tinct.  Aloes  simpl.  et  comp.,  Asae 
foetidae,  Aurantiorum,  Benzoini,  Calumbae,  Camphorae 
comp.,  Cantharidum,  Capsici,  Cardamomi  simpl.  et  comp, 
(letztere  vorzüglich  zum  Färben  von  Arzneien!),  Cascaril- 
lae,  Castorei,  Catechu,  Cinchonae  simpl.,  ammon.  et  comp., 
Cinnamomi  simpl.  et  comp.,  Digitalis,  Gentianae  comp., 
Guajaci  simpl.  et  ammon.,  Ilelleb.  nigri,  Humuli,  Hyos- 
cyami,  Jalappae,  Kino,  Myrrhae,  Opii  (ohne  Anführung 
des  Laudanum),  Rhei  simpl.  et  comp.,  Scillae,  Sennae, 
Serpentariae,  A  alerianae -simpl.  et  ammon.,  Zingiberis.  — 
Bereitung  der  Aet herarten:  Die  Erklärung  der  Aether- 
bildung  wird  auf  ein  verändertes  Gewichtsverhältnifs  der 
entfernten  Bestandtheile  gegründet.  Enter  den  Arten  des 
Aethers  wird  Oleum  aethereum  aufgefühlt,  welches  von 
dem  Leberselzcr  zur  Vermeidung  eines  Mifsverslündnisses 
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sehr  gut  durch  Aetheröl  übersetzt  wird.  Es  entsteht  das¬ 
selbe  nämlich  aus  einem  hei  der  Aethcrbildung  in  der  Re¬ 
torte  zurückgebliebenen  Oele,  welchem  etwas  Aether  zu¬ 
gemischt  ist.  Spir.  aetheris  aromaticus  und  Aeth.  sulphu- 
rici  comp,  sind  ebenfalls  uns,  jedoch  niclit  zu  unserem 
Nachtheile,  fehlende  Bereitungen.  —  Weine:  von  Aloe, 
Colchicum,  Ipecacuanha,  Opium  und  Veratrum,  sammtlich 
entbehrlich.  —  Essige:  nur  von  Colchicum  und  Scilla.  — 
Bereitungen  aus  dem  Honig.  —  Syrupe:  Nur  die 
von  Sarsapariila,  Senna,  Tolu- Balsam  und  Ingwer  sind 
eigenthümlich ,  aber  kaum  der  Nachalnnung  werth.  — 
Co n fectio n es:  theils  Conserven,  thcils  Lattwcrge  enthal¬ 
tend,  von  Mandeln,  Gewürzen,  Pommcranzen,  Cassia, 
Opium,  schwarzem  Pfeffer,  Ilnmbutten,  Essigrose,  Baute 
und  Senna.  —  Pulver:  Aloes  comp.,  Cinnamomi  comp., 
Contrajervae  comp.,  Cornu  usti  c.  Opio,  Cretae  comp., 
Crctae  comp.  c.  Opio,  Ipecac.  comp.,  Kino  comp.,  Scam- 
moneae  comp.,  Sennae  comp.,  Tragac.  comp.  —  Pillen: 
Der  ^  erf.  erkennt  das  Unnütze  dieses  und  des  vorigen  Ah- 
Schnittes  an;  dennoch  führt  er  neun  Arten  oflicinc-Mpr  Pil¬ 
len  auf.  —  Bereitungen  aus  thicri sehen  Substan¬ 
zen:  der  magerste  Abschnitt  des  ganzen  Buches.  —  Pfla¬ 
ster.  Als  eigenthümlich  führen  wir  nur  an:  Empl.  Am- 
moniaci  c.  Hydrargyro,  Cerae,  Cumini,  Picis  comp,  und 
Saponis.  —  Gerate.  Merkwürdig  sind  hier:  Cer.  Cala- 
minae,  Sab'nae  und  Saponis.  —  Salben.  Zu  bemerken 
sind  hier:  Ung.  Picis  nigrae,  Picis  iiquidae,  Sambuqi  und 
\eratri.  —  Linimente.  —  Umschläge.  — 

Aufser  dem  Register  sind  dem  Werke  zwei  Tabellen 
beigefügt.  Die  erstere  giebt  für  mehrere  wichtige  Zusam¬ 
mensetzungen  das  Verhältnifs  an,  in  welchem  sich  der  be¬ 
deutendste  Bestandlheil  des  Mittels  seiner  Quantität  nach 
vorfindet.  Die  zweite  Tabelle  enthält  die  Gewdcbte  der 
entfernten  Bestandteile  bedeutender  Mittel,  z.  B.  koh¬ 
lensaures  Ammonium  aus  17  Theilen  Ann^on.  und  22  Thei- 
len  Kohlensäure,  salpetcrsaures  Kali  aus  48  Theilen  Kali 
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und  51  Theilen  Salpetersäure.  Die  Angabe  dieser  Verhält¬ 
nisse  findet  sich  übrigens  auch  hei  den  einzelnen  Bereitun¬ 
gen,  lind  ist  eine  schätzbare  Zugabe,  obgleich  sie  in  prak¬ 
tischer  Beziehung  selten  bedeutend  ist.  —  Dals  die  Ueber- 
setzung  treu  sei,  haben  wir  zwar  nicht  durch  Vergleichung 
des  Originals  ermitteln  können;  indessen  kann  der  Name 
des  als  chemischen  Litterators  sehr  berühmten  Uebersetzers 
dafür  hinlängliche  Bürgschaft  gewähren. 

Lichteiist  adt. 


in. 

Observations  on  the  use  of  the  Colchicum 
autumnale  in  the  treatment  of  Gout  and 
on  the  proper  means  of  preventing  the  recurrence 
of  that  disorder.  By  Charles  Scudamore  M, 
D.  etc.  -  London  1825.  8.  116  S.  J) 

Diese  kleine  Schrift,  die  gröfstentheils  nur  für  einen 
Auszug  eines  gröfseren  Werkes  über  diesen  Gegenstand 1  2) 
von  demselben  Verfasser  angesehen  werden  kann,  in  jetzi¬ 
ger  Form  aber  auch  für  den  Laien  geschrieben  zu  sein 
scheint,  —  enthält  mehrere  praktische  Andeutungen  in 
Rücksicht  der  nächsten  Ursache  und  der  Behandlung  der 
Gicht,  die,  obgleich  deutschen  Aerzten  gewifs  nicht  fremd, 
doch  immer  wiederum  geprüft  zu  werden  verdienen.  Ob- 
schon  aber  der  Verf.  den  Gebrauch  des  Colchicum  beson¬ 
ders  zu  berücksichtigen  verspricht,  so  erwähnt  das  Buch 
doch  diesen  Gegenstand  nicht  im  Besonderen,  und  die  ge- 


1)  Vergl.  Bd.  I.  II.  3.  S.  257.  d.  A. 

2)  Treatise  on  the  nature  and  eure  ol  Gout  and  ftheuma- 
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sammle  Behandlungsweisc  der  Gicht  ist  offenbar  die  Haupt- 
sache.  — 

Nachdem  der  Verf.  sehr  richtig  bemerkt  hat,  dafs  die 
aufseren  Symptome  der  Gicht  mehr  Nebensache  sind,  und 
das  Uchel  eigentlich  in  einer  Ueberfiillung  der  Ge- 
fäfse  der  ln terleibseing  e weide,  und  besonders  der 
Leber  besteht,  mithin  von  einer  besonderen  erblichen  An¬ 
lage,  oder  von  einer  besonderen  Lebensart  ( viel  Fleisch, 
Weintrinken  u.  s.  vv.)  hervorgebracht  wird,  erwähnt  er 
die  Meinungen  und  Arzneimittel  einiger  älteren  Schrift¬ 
steller,  und  kommt  zuletzt  auf  das  in  den  neuesten  /.ei¬ 
ten  empfohlene  Gichtmittel,  das  Colchicum  aulumnale. 
Nach  vielen  Versuchen  an  Menschen  und  Thieren ,  sieht  er 
das  Acetum  colchici,  besonders  mit  Magnesia  und  Bittersalz 
verbunden,  fiir  das  beste,  mildeste  und  gefahrloseste  Prä¬ 
parat  der  Zeitlose  an.  Die  Wilsonsche  Tinctur,  die  Kau 
medicinale,  das  Reynoldsche  Specificum  und  alle  übrigen 
Colchicumpräparate,  den  Kssig  ausgenommen,  sollen  sehr 
heftige  Wirkungen  hervorbringen,  am  häufigsten  eine  Ent¬ 
zündung  in  der  Schleimhaut  des  Darmkanals  erregen,  und, 
obgleich  sie  auf  eine  kurze  Zeit  die  Gichtparoxysmen  ver¬ 
kürzen  oder  mildern,  doch  bald  die  Krankheit  verschlim¬ 
mern  und  N  eranlassung  zu  vielen  hartnäckigen  und  gefähr¬ 
lichen  Symptomen  geben.  Indessen  ist  es  wohl  zweifelhaft, 
oh  die  genannten  Arcana  alle  Colchicum  enthalten,  wenig¬ 
stens  kann  der  Umstand,  dafs  sie  beinahe  dieselben  Sym¬ 
ptome  hervorbringen,  nicht  als  ein  vollgültiger  Beweis  da- 
'nou  angesehen  werden. 

Dem  ZeiUosencssig  giebt  Sc.  unbedingt  den  Vorzug 
vor  dem  Zeitloscnwein,  ist  aber  weit  davon  entfernt,  das 
Colchicum  überhaupt  für  ein  eigentliches  Specificum  der 
flicht  zu  halten.  Es  könne  w  ohl  auf  die  einzelnen  Erschei¬ 
nungen  derselben  und  auf  das  begleitende  Fieber  bedeutend 
eiofliefseo,  wirke  aber  nicht  auf  die  nächste  Irsachc  des 
Uebels  ein,  und  passe  daher  mehr,  wo  man  cs  mit  einem 
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gereizten  Nervensystem,  als  mit  Fehlern  der  Unterleibs- 
cingeweide  zu  thun  habe. 

Des  Verf.  vielgerühmte  Behandlungsweise  der  Gicht 
besteht  in  der  Anwendung  eröffnender  und  alterirender 
Mittel,  und  in  einer  regelmafsigen  Diät;  im  Gichtanfalle 
selbst,  aber  auch  nur  dann,  giebt  er  das  Acetum  colchici, 
in  Verbindung  mit  eröffnenden  Mitteln,  z.,B.  mit  Bitter¬ 
salz.  Die  Glieder  werden  Morgens  und  Abends  mit  lau¬ 
warmer  Camphermixtur  und  Weingeist  gebäht.  Hierauf 
werden  tonische  Mittel  mit  eröffnenden  und  alterirenden 
verbunden ,  und  sobald  die  chronische  Entzündung  und  die 
Empfindlichkeit  der  Glieder  entfernt  sind,  Waschen  mit 
lauwarmem  salzigen  Wasser  vermittelst  eines  Schwammes, 
mäfsige  Friction  und  Scham puen  verordnet.  Man  hört 
allmählig  mit  dem  Gebrauche  der  alterirenden  und  eröff¬ 
nenden  Mittel  auf,  giebt  dann  und  wann  Tonica,  und 

nimmt  die  gehörige  Rücksicht  auf  Bewegung  in  freier  Luft, 
Diät,  u.  s.  w.  —  Was  Sc.  S.  67  —  68  über  das  Wieder¬ 
erwecken  der  zurückgetretenen  Gicht  sagt,  ist  allgemein 

bekannt.  - —  5  on  S.  77  —  82  spricht  er  von  den 

W  irkungen  der  Sarsaparille,  die  er  als  ein  mildes  tonisches 

Mittel  sehr  erhebt.  Da  aber  nurrdie  Binde  der  Wurzel 
nach  neueren  Versuchen  das  Wirksame  der  Pflanze  ent¬ 
hält,  so  ist  nur  diese  anzuwenden,  und  nur  in  der  Form 
eines  Aufgusses  mit  kochendem  Wrasser  oder  Kalkwasser, 
die  er  besonders  wirksam  gefunden  hat.  Vier  Unzen  ,  ent-v 
weder  allein,  oder  mit  andern  Arzneimitteln  verbunden, 
scheinen  ihm  eine  hinreichende  Gabe  der  einfachen  Wasser- 
infusion.  Wird  die  Kalkwasserinfusion  verordnet,  so  ist  es 
dem  Kranken  sehr  angenehm,  die  Gabe' von  2,  3  oder 
4  Unzen  mit  eben  so  viel  oder  auch  weniger  warmer  Milch 
und  einem  Theelöffel  Branntwein  zu  versetzen.  Der  Syrup 
der  Sarsaparilla  kann,  um  den  Geschmack  zu  verbessern, 
dem  wäfsrigen  Aufgüsse  derselben  zugesetzt  werden;  aber 
in  gröfserer  Quantität  ist  er  des  vielen  schwerverdaulichen 


286 


III.  Zeitlose  gegen  Gicht. 

Zuckers  wegen  nicht  ratbsam.  Die  Sarsaparille  ist  nach 
dem  Verf.  besonders  bei  Schwäche  mit  grofser  Reizbarkeit 
angezeigt,  bei  der  die  eigentlich  tonischen  Mittel  nicht  wohl 
vertragen  werden,  sondern  Hitze,  Unruhe  u.  dergl.  mehr 
erregen.  —  k 

W  eiterhin  ist  von  dem  Gebrauche  des  Schwefelsäuren 
Uhinins  die  Kode.  Sc.  hat  es  von  Gichtanfällen  Genesenden 
mit  grofsem  Nutzen  verordnet,  und  folgender  Formel  den 
Vorzug  gegeben:  }y.  Sulphat.  Chinin,  gr.  ß.  Infus,  rosae  3  x. 
Spir.  myristic.  Syrup.  aurantior.  71  3  j.  Acid.  sulphur.  dil. 
gtt.  ij.  M.  f.  haustus.  Die  Schwefelsäure  soll  das  Chinin 
aufgelöst  erhalten,  und  ihr  Zusatz  bei  jedem  hinzukommen-4 
den  Gran  Chinin  um  zwei  Tropfen  verstärkt  werden.  — 
In  solchen  Fällen  von  gichtischem  Uebelbefinderi,  das  sich 
nicht  durch  deutliche  Symptome  ausspricht,  widerräth  der 
^  erf.  sehr  den  Gebrauch  des  Zeitlosenessigs,  und  bedient 
sich  hier  derselben  Behandlung,  wie  bei  gewöhnlichen  Le¬ 
berbeschwerden.  Der  Mercur  darf  aber  nur  als  abführen¬ 
des,  oder  als  alterircndes  Mittel  in  Verbindung  mit  eröff¬ 
nenden  Arzneien  gegeben  werden.  —  Fxtractum  Colocyn- 
thidis,  Rhabarber,  kleine  Gaben  Ipecacuanha,  Seife,  Meer¬ 
zwiebel,  Aloe,  Bittersalz  .sind  die  übrigen  Mittel,  die  hier 
nach  bekannten  Anzeigen  in  Gebrauch  kommen. 

In  der  prophylaktischen  Kur  legt  Sc.  natürlicherweise 
vielen  Werth  auf  Diät  und  Lebensart,  und  giebt  in  der 
Rücksicht  mehrere  wichtige  und  vortreffliche,  obgleich 
nicht  vollständige  Regeln.  Hauptregel  ist  es,  alles  zu  Nahr¬ 
hafte  und  Schwerverdauliche  zu  vermeiden.  Mit  Arzneien 
bat  man  vorzüglich  die  Plethora  abdominalis,  die  immer 
einem  Gichtanfalle  vorausgeht,  zü  beseitigen.  Gclind  er¬ 
öffnende  Mittel,  dann  und  wann  gegeben,  entsprechen  die¬ 
sem  Zwecke  am  besten,  so  wie  z.  R.  einige  Gran  Rhcum 
und  Magnesia.  ^  iele  Kranke  haben  durch  die  Gabe  von 
(i  S  Gran  dieser  beiden  Mittel,  jeden  Morgen  genom¬ 
men,  die  Rückfälle  vermindert;  aber  für  die  Mehrzahl  der 
Gichtkranken  sind  stärker  eröffnende  Mittel  angezeigt,  so 
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wie  z.  B.  ein  Electuarlum  aus  Pulv.  scammon.  comp.,  Po¬ 
tass.  supertartr.  und  Confect.  sennae  mit  einer  Zugabe  von 
Syrup.  cortic.  aurantior. ,  oder  Pillen  aus  Scammonium,  Lo- 
locynthis  und  Seife,  und  bisweilen  auch  eine  Mercurial- 

pille.  Ueberbaupt  meint  der  Yerf.,  dafs  jeder  Gichtkranke 

% 

es  sieb  zu  einer  Hauptregel  machen  sollte,  wenigstens 
einmal  wöchentlich  das  ganze  Jahr  hindurch  ein  eröffnen¬ 
des  Mittel  zu  nehmen,  und  ferner  darauf  zu  sehen,  dafs  er 
täglich  einmal  Leibesöffnung  bat;  diejenigen,  welche  sehr 
stark  oder  zur  Gicht  sehr  geneigt  sind,  thäten  sogar  wohl, 
wenn  sie  sich  alle  Tage  zweimal  Öeffnung  verschafften; 
worin  wir  ihm  nicht  unbedingt  beistimmen  können.  Als 
eine  Y  erdauungspille  lobt  er  besonders  5  —  6  Gran  der 
Pilul.  Rhei  comp.  Pharmoc.  Edinb.  — 

Endlich  die  Behandlung  des  Gichtanfalls,  die  wir  schon 
oben  berührt  haben.  Die  gewöhnliche  Gabe  des  Zeitlosen¬ 
essigs,  welche  der  Yerf.  reicht,  ist  von  einer  halben  Drachme 
bis  anderthalb  Drachmen;  am  öftersten  eine  Drachme.  Bis¬ 
weilen  wendet  er  dieses  Mittel  mit  grofsem  Erfolge  in  Pil- 
lenform  an  (das  Extract  vom  Essig  durch  Inspissation  er¬ 
halten;  ein  Gran  davon  ist  ungefähr  so  viel  als  80  Tropfen 
des  flüssigen  Essigs).  Um  die  nächtlichen  Schmerzen  zu 
mildern,  kann  Opium,  und  um  seine  Wirkung  auf  die  Haut 
hinzuleiten,  mit  James ’s  Pulver  oder  Tartarus  emeticus 
verbunden,  gebraucht  werden.  —  Stärkende  Mittel  sind, 
wie  erwähnt,  beinahe  immer,  besonders  nachdem  der  Anfall 

vorüber  ist,  indicirt. - Das  örtliche  Leiden  darf  sich  nicht 

selbst  überlassen  bleiben;  die  oben  erwähnte  Camphermix- 
tur  (?)  lauwarm  in  Compressen,  oder  in  einem  Brotum- 
*  schlage  angewandt,  lindert  gewöhnlich  das  brennende  Ge¬ 
fühl  bedeutend,  und  verkürzt  die  Dauer  der  Entzündung, 
ohne  sie  zurückzutreiben.  YVenn  die  Hitze  des  Gliedes 
sich  gelegt  bat,  so  soll  man  es  nur  einigemal  täglich  damit 
vermittelst  eines  Schwammes  bähen,  und  des  Abends,  bei 
grofser  Empfindlichkeit  in  den  Theilen,  einen  Umschlag 
anwenden.  —  Gegen  die  zurückbleibende  Steifigkeit  und 
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Schwache  wird,  neben  den  allbekannten  Mitteln,  auch  das 
Schamptien  empfohlen. 

Obgleich  wir  dem  Verf.  von  der  in  England  gegen 
ihn  gemachten  Beschuldigung ,  dafs  seine  gegenwärtige 
Schrift  nicht  als  eine  neue,  sondern  nur  als  ein  Auszug  sei- 
ner  früheren  grölseren  über  diesen  Gegenstand  zu  betrach¬ 
ten  sei,  nicht  freisprechen  können,  so  darf  sie  doch  viel¬ 
leicht  eben  wegen  ihrer  gedrängten  Kürze  dein  medicini- 
schcn  Publikum  willkommen  sein,  und  verdient  theils  des¬ 
wegen,  theils  wegen  ihrer  praktischen  Tendenz,  einem 
jeden  Arzte  empfohlen  zu  werden.  — 

Otto . 


IV. 

Schriften  über  Heilquellen. 


1.  Die  Heilquellen  von  Bors  zeck,  na£h  eigenen  Er¬ 
fahrungen  in  Kürze  beschrieben  von  einem  praktischen 
Arzte.  Nebst  einer-  Kupfcrtafel.  Wien,  in  Commission 
und  zu  bähen  bei  J.  B.  Wallishausser.  1825.  8.  XII  und 
55  S. 

Bei  der  immer  grüfseren  Aufmerksamkeit,  die  man  den 
Mineralwässern  jetzt  schenkt,  müssen  wir  dem  Verf.  Dank 
wissen,  dafs  er  uns  mit  einer  dermalen  noch  wenig  bekann¬ 
ten  und,  wie  es  scheint,  nicht  unbedeutenden  Heilquelle 
näher  bekannt  macht.  W  ir  thcilen  aus  der  kleinen  Schrift 
eine  kurze  Beschreibung  dieses  Wassers  mit. 

Der  Borsseck  er  Sauerbrunnen  kommt  in  einem  Ge- 
birgsthale  der  Gyöfgvö  in  dem  Szecklerlande  Siebenbürgens 
zu  I  age,  in  einer  an  kalten  alkalischen  Wässern  sehr  reichen 
Gegend.  Die  Quelle  ist  in  ein  Behältnifs  gefafst,  und  die 
Menge  des  in  einer  "Viertelstunde  ablliefsenden  Wassers 

beträgt 
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beträgt  74  £  Seitei  siebenbürgischen  Merkantilmaafses.  Bas 
Wasser  behauptet  jederzeit  eine  Temperatur  von  8  Grad 
Reaumur;  die  Schwere  desselben  betrug  bei  14  Gr.  Reaum. 
1,098.  Im  übrigen  hat  es  die  gewöhnlichen  Eigenschaften 
der  kalten  Laugenwässer.  Nach  einer  von  der  medicinischen 
Eacultät  zu  Wien  im  Jahre  1822  angestellten  Untersuchung 
waren  in  einem  Pfunde  von  16  Unzen  folgende  Bestand¬ 
teile  enthalten:  56,27  Kubikzoll  kohlensaures  Gas,  so 
innig  an  das  Wasser  gebunden,  dafs  es  selbst  bei  einer 
Temperatur  von  50  Gr.  R.  sich  nur  langsam  verflüchtigte; 
18,80  Gran  kohlensaurcs  Natron;  12,52  Gran  kohlensaurer 
Kalk;  5,26  Gran  kohlensaure  Bittcrerde;  0,17  Gran  koh¬ 
lensaures  Eisen;  1,75  Gran  schwefelsaures  Natron;  0,65 
Gran  salzsaures  Natron;  0,87  Gran  Thonerde;  0,87  Gran 
Kieselerde. 

Dann  folgt  (S.  26)  ein  Abschnitt,  der  von  der  Wir¬ 
kung  und  Heilkraft  dieser  Quelle  handelt,  nach  dem  sie 
sich  gegen  Verhärtungen  und  Verstopfungen  im  Unterleibe» 
Krankheiten  der  L'rinwerkzeuge ,  Vereiterungen  innerer  Or¬ 
gane,  hysterische  und  hypochondrische  Zustände,  gegen 
Erbrechen  jeder  Art  (mit  Ausnahme  des  von  einer  Magen¬ 
entzündung  herrührenden),  Unfruchtbarkeit  und  Schleim- 
hämorrhoiden  wirksam  beweisen  soll.  Angehängt  sind  meh¬ 
rere  Krankengeschichten,  von  denen  die  meisten  jedoch 
so  mangelhaft  mitgetheilt  sind,  dafs  sie  uns  wenig  Auf- 
schlufs  für  die  besondere  Anwendungsweise  dieses  Wassers 
geben. 

Der  Verf.  verspricht  in  der  Vorrede,  nächstens  eine 
vollständigere  Beschreibung  dieser  Quelle  zu  geben.  Möge 
er  uns  dann  namentlich  bestimmter  die  Krankheitsformen 
mittheilen ,  gegen  die  sich  dieses  Wasser  hülfreich  beweist. 
Der  Analyse  nach  scheint  cs  durchaus  nicht  ohne  eigen- 
thümliche  Wirkungen  sein  zu  können.  Ref.  wenigstens 
kennt  kein  Wasser,  das  einen  so  bedeutenden  Gehalt  an 
kohlensaurem  Kalke  besäfse,  wie  dieses.  Auch  ist  der  Ge¬ 
halt  an  kohlensaurem  Gase  sehr  bedeutend,  und  dürfte 
Vir.  Bd.  3.  St.  -  19 
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wohl  bedeutender  als  in  irgend  einem  deutschen  Laugen- 
wasser  sein. 

G.  IL  R. 


2  Der  Sch  1  o fsbru n neu  zu  Karlsbad,  literarisch, 
geschichtlich,  physikalisch ,  chemisch  und  medicinisch  dar¬ 
gestellt,  nebst  vielen,  auch  andere  wichtige  Gegenstände 
dieses  lleilortcs  betreffenden  Bemerkungen.  Von  Dr. 
Johann  Puschmann,  ausübendem  Arzte  zu  Karls¬ 
bad  u.  s.  w.  Erster  Tbeil,*  mit  zwei  Kupfern  und  dem 
Motto:  Yitam  impendere  vero.  Prag,  bei  C.  W.  Ka¬ 
ders.  18*26.  8.  XII  und  163  S.,  nebst  20  Tabellen  in  4. 
(1  Thlr.  8  Gr.) 

Der  erste  Theil  dieser  Monographie  des  Schlofsbrun- 
nens,  dem  ein  zweiter,  eigentlich  medicinischer,  bald 
nachfolgen  soll,  ist  in  vier  Abschnitte  getheilt,  deren 
Inhalt  wir  mit  einigen  Bemerkungen  kürzlich  mittheilen 
wollen. 

Im  ersten  Abschnitte  wferden  in  27  Paragraphen  die  in 
den  Schriften  von  Becher,  Klaproth,  Iloser,  v.  Har¬ 
rer,  St öhr,  Sartori,  Hufeland,  Mosch,  Berzelius, 
W  etzler  u.  a.  auf  den  Schlofsbrunnen  Bezug  habenden 
S, teilen  kritisch  durchgegangen,  und  durch  erläuternde  und 
ergänzende  Bemerkungen  berichtigt. 

Der  zweite  Abschnitt  enthält  in  62  Paragraphen  die 
Geschichte  des  Schlofsbrunnens ,  wo  der  Verf.  in  einer 
Vorbemerkung  erst  seine  Quellen  angiebt,  nämlich  meist 
mündliche  Mittheilungen  noch  lebender  Karlsbader  Einwoh¬ 
ner  und  Beamten,  die  vorhandenen  Protocolle  und  Urkun¬ 
den  und  die  Schriften  der  früher  genannten  Schriftsteller, 
und  sodann  sehr  ausführlich  die  Geschichte  des  Schlofs- 
brunnens  in  zwei  Zeiträumen,  und  zwar  im  ersten  dieselbe 
von  der  Entdeckung  bis  zum  Verschwinden  des  Schlofs- 
brunnens,  in  fünf  Perioden  geordnet,  mittheilt;  sie  ist  kürz- 
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lieh  folgende:  Ein  noch  in  Karlsbad  lebender  Einwohner 
bemerkte  die  Quelle  1769  als  Knabe  zuerst  und  bildete  mit 
seinen  Gespielen,  von  der  Entwickelung  der  Luftblasen  aus 
der  Quelle  angezogen,  einen  kleinen  Graben  mit  Abflufs, 
worin  sie  nach  Kindesart  spielend  und  sich  Hände  und 
Füfse  darin  badend,  dadurch  zufällig  auf  dessen  Heilwir¬ 
kungen  aufmerksam  machten,  indem  einige  dieser  Kinder, 
mit  Krätzausschlagen  behaftet,  genasen,  und  man  nun  in 
ähnlichen  Fällen  das  Wasser  des  schon  damals  Schlofsbrünn- 
lein  genannten  Quelles  zu  Bädern  holte  und  benutzte. 
Nach  und  nach  wurde  der  äufsere  und  innere  Gebrauch 
dieses  Wassers,  wegen  seiner  niedrigeren  Temperatur  als 
die  der  übrigen  Quellen  Karlsbads,  und  wegen  seines  an¬ 
genehm-säuerlichen  Geschmackes,  allgemeiner  von  Einhei¬ 
mischen  und  Fremden  versucht,  wodurch  Becher  darauf 
aufmerksam  wurde ,  die  erste  chemische  Untersuchung 
über  seinen  Gehalt  anstellte,  und  1789  bekannt  machte. 
Der  Brunnen  wurde  nun  von  der  Ortsbehörde  zuerst  mit 
einer  oberflächlichen  hölzernen  Fassung  umgeben,  1797 
aber  regeimäfsig  gefafst  und  zugleich  die  Umgebung  des 
Schlofsbrunnens  verschönert.  Fünfzehn  vom  Yerf.  bekannt 
gewordene  Krankheitsheilungen  durch  den  Gebrauch  des 
Schlofsbrunnens^  nach  Erzählungen  Karlsbader  Einwohner, 
werden  zum  Beweise  alles  dessen  mitgetheilt.  Den  2.  Sep¬ 
tember  1809  erfolgte  der  bekannte  Sprudelausbruch,  wor¬ 
auf  bald  der  Schlofsbrunnen  schwächer  flofs,  am  folgenden 
Tage  an  Wärme  verlor,  und  in  der  Nacht  darauf  ganz 
wegblieb. 

Der  zweite  Zeitraum  der  Geschichte  des  Schlofsbrun¬ 
nens,  in  drei  Perioden  geordnet,  erstreckt  sich  von  dem 
ersten  Versuche  den  verschwundenen  Quell  wieder  aufzu¬ 
finden,  bis  auf  den  heutigen  Zustand  desselben.  Bald  nach 
seinem  Verschwinden  sowohl,  wie  im  Jahre  1813,  wurde 
ihm  nachgespürt,  allein  vergebens,  indem  sich  zwar  nach 
dem  letzteren  Versuche  in  der  Brunnenhöhlung  etwas  säuer¬ 
lich  schmeckendes  Wasser  fand,  was  aber  mehr  kalt  als 
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warm  war,  und  obgleich  sich  später  mehr  und  laueres 
Wasser  angesammclt  haben  soll,  dennoch  der  eigentliche 
Schlofsbrunnen  nicht  wiederkchrfe.  Als  aber  1819  der  über 
dem  versiegten  Brunnen  befindliche  Tempel  abgetragen  und 
zu  einem  andern  Bchufe  verwandt  werden  sollte,  behaup¬ 
teten  die  in  seiner  Nähe  wohnenden  Hausbesitzer,  welche 
natürlich  bei  seinem  W  iederersrheinen  interessirt  waren, 
das  warme  W  asscr  desselben  sei  wieder  vorhanden,  woher 
der  Tempel  stehen  blieb,  von  Seiten  der  Behörden  wieder 
ernstliche  "Nachforschungen  angestellt  wurden,  und  man 
nach  Reinigung  der  Felsen  Vertiefung  wirklich  einen,  wenn 
auch  nicht  bedeutenden  Zuflufs  von  warmem  Wasser  wie¬ 
der  vorfand,  der  sich  im  Octobcr  1823  beträchtlich  ver¬ 
mehrte.  —  Das  erste  Kupfer  stellt  den  Tempel  des  Schlofs- 
brunnens  und  dessen  Umgebung  mit  den  neuen  Verände¬ 
rungen  dar. 

Der  dritte  Abschnitt  ist  physikalischen  Inhalts.  Zuerst 
eine  tabellarische  I  ebersicht  der  Ilöhenabweichungen  der 
sämmtlichen  Karlsbader  Quellen  vom  Horizonte  der  alten 
Zapfenöffnung  Jbei  dem  Sprudel,  die  \ ersuche  und  Beob¬ 
achtungen  zur  nähern  Ausmitlelung  der  Wassermenge  und 
J  emperatur  ries  Schlofsbrunnens.  Die  von  dem  Yerf.  in 
dieser  Hinsicht  seit  dem  zweiten  Tage  nach  der  entdeckten 
Wiederkehr  des  Schlofsbrunnens  begonnenen  Beobachtun¬ 
gen  werden  nun  im  Auszuge  bis  zum  5ten  April  1825  auf 
20  Tabellen  mitgetheilt.  Das  Resultat  derselben  ist,  dafs 
die  Wassermenge  (von  5£  bis  24  neue  östreichsche  Seidel 
in  einer  Minute)  und  die  Temperatur  (von  25 £  bis  35  £  Gr. 
Reaum.)  veränderlich  war,  und  diese  Veränderlichkeit  von 
dem  Zustande  seiner  Fassung,  von  dem  Zustande  der  sämmt¬ 
lichen  Sprudelöffnungen  und  von  den  Einflüssen  der  Atmo¬ 
sphäre  und  unbekannter  unterirdischer  W  irkungen  abhängig 
ist.  Diese  Veränderlichkeit,  die  der  Schlofsbrunnen  mit 
allen  warmen  Quellen  mehr  oder  weniger  gemein  hat, 
führt  natürlich  auch  zur  Veränderlichkeit  der  Wirkungen 
desselben,  die  nach  des  Verf.  Versicherungen,  wenn  auch 
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1 

nicht  ganz  zu  verhindern,  doch  aber  zu  beschränken  sein 
möchte. 

Rücksichtlich  der  Ursachen  des  früheren  Wegbleibens, 
wie  der  späteren  Rückkehr  des  Schlofsbrunnens,  ist  so  viel 
wahrscheinlich,  dafs,  wie  alle  Nebenquellen  Karlsbads  nur 
Adern  des  Sprudels  sind,  derselbe  mit  den  Sprudelquellen 
und  deren  Nebenöffnungen  in  naher  Verbindung  steht,  und 
dafs  ein  durch  irgend  eine  Ursache  bewirktes  vermehrtes 
Ausströmen  von  Wasser,  Dämpfen  und  Gas  bei  den  Spru¬ 
delquellen,  also  eine  in  den  Höhlungen  der  Sprudelschale 
verminderte  elastische  Spannung,  auch  eine  Verminderung 

der  Wassermenge  und  der  Wärme  des  Schlofsbrunnens  zur 
0 .  1 
Folge  haben  mufs. 

Da  Prof.  Stein  mann  die  chemische  Untersuchung  des 
Schlofsbrunnens  in  einer  eigenen  Schrift  dem  Publikum 
mittheilen  wird,  so  stellt  der  Verf.  im  vierten  ganz  kurzen 
Abschnitte,  die  ihm  von  diesem  mitgetheilten  Resultate  der 
Analyse  des  Schlofsbrunnens  mit  denen  des  altern  von  Be¬ 
cher  und  Klaproth  und  denen  des  Sprudels  nach  Ber- 
zelius  blofs  tabellarisch  zusammen;  da  die  drei  letzteren 
Untersuchungen  bekannt  sind,  und  uns  die  S  t  ein  mann  - 
sehe  Schrift  wieder  hierauf  zurückbringen  wird,  so  über¬ 
gehen  wir  diese,  und  schliefsen  die  Anzeige  dieser  mit  vie¬ 
lem  Fleifs,  grofser  Genauigkeit  und  gut  geschriebenen,  so 
wie  typographisch  schon  ausgestatteten  Schrift,  mit  der 
Bemerkung,  dafs  so  wenig  an  dem  eigentlichen  Gehalte  der¬ 
selben  auszusetzen  sein  möchte,  leicht  deren  Einrichtung 
dem  Verf.  den  Vorwurf  einer  zu  grofsen  Ausführlichkeit 
zuziehen  wird,  da  derselbe  im  ersten  Abschnitte  viel  Pxaurn 
erspart  haben  würde,  hätte  er  die  auf  den  Schlofsbrunnen 
sich  beziehenden  Stellen  so  bekannter  und  verbreiteter 
Schriften,  wie  die  Becher’s,  Stöhr’s,  Ilufeland’s  u. 
s.  w.  blofs  citirt,  nicht  ausführlich  mitgetheilt,  und  sich 
vielleicht  durch  eine  Vereinigung  des  ersten  und  zweiten 
Abschnittes  manche  fo  nothwendig  gewordene  Wiederho¬ 
lung  erspart.  Auch  fühlt  der  Verf.  selbst,  dafs  die  noch 
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im  Auszuge  auf  10  Quartseiten  mitgetheilten  physikalischen 
Beobachtungen,  die  übrigens  viele  interessante  Bemerkun¬ 
gen  enthalten,  manchen  Lesern  zu  ausführlich  sein  möch¬ 
ten;  wir  glauben  dies  selbst,  und  so  lieb  sie  vielleicht  dem 
Einzelnen  bei  ähnlichen  Untersuchungen  sein  werden,  so 
würde  eine  ausführlichere  Entwickelung  der  Endresultate 
dieser  Beobachtungen  im  Allgemeinen  mehr  Mutzen  gestif¬ 
tet  haben.  Eben  so  glauben  wir  den  Vcrf.  noch  darauf 
aufmerksam  machen  zu  müssen  ,  in  Zukunft  so  viel 
als  möglich  die  zu  langen  Anmerkungen  von  G,  8,  ja 
von  10  Seiten  zu  vermeiden,  das  zu  Sagende  wo  mög¬ 
lich  mit  dem  Texte  zu  verbinden,  und  die  Aufmerk¬ 
samkeit  des  Lesers  durch  Weitläuftigkeit  nicht  zu  lange  zu 
unterbrechen.  *•  v.  : 

Hille. 


3.  Die  Molkenkur  in  Verbindung  der  M  i  n  ct  a  l  - 
Brunnenkur.  Ein  menschenfreundlicher  Wink  für 
alle,  denen  daran  gelegen  ist,  ihre  Gesundheit  zu  erhal¬ 
ten  und  ihr  Leben  zu  verlängern.  Ilerausgegeben  von 
l)r.  F.  B.  Zeller,  Königl.  Baiersch.  Districts-Physicus 
im  Unter- Mainkreise.  Mit  einer  (litbogr. )  Ansicht  des 
Kicnzbergcs  nebst  dem  Kloster.  Würzburg,  in  der 
Etlingerscben  Buch-  und  Kunsthandlung,  1826.  8.  74  S. 
(G  Gr) 

Der  Zweck  des  vorliegenden,  blofs  für  das  gr öftere 
Publikum  bestimmten  Schriftchens  ist,  sowohl  die  Behörde 
auf  das  Rhöngebirge,  als  das  Publikum  auf  die  arzneilicher» 
W  irkungen  der  Molken  und  auf  eine  in  dem  Kloster  des 
Kreuzberges  in  Gang  zu  bringende  Molkenkurnnstalt  auf¬ 
merksam  zu  machen.  Den  letzteren  Zweck  sucht  der  Verf. 
dadurch  zu  erreichen,  dafs  er  den  im  Khöngebirge  mij.  sei¬ 
nem  Kloster  liegenden  fränkischen  Kreuzberg  mit  Gais  im 
Uanfon  Appenzell  vergleicht,  und  darzuthun  sucht,  dafs  die 
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Bedingungen  zu  einer  Molkenkuranstalt  in  dem  genannten 
Kloster  sich  eben  so  günstig  wie  dort  finden,  und  dafs  die- 
jenigen ,* welche  das,  was  ihnen  die  Nähe  bietet,  dem  ent¬ 
fernten  Gais  vorziehen,  in  diesem  Kloster  als  Molkentrinker 
die  beste  Aufnahme  finden  würden. 

Der  Verf.  betrachtet  im  Allgemeinen  die  Erfordernisse 
einer  zur  Molkenkur  geeigneten  Milch,  spricht  über  die  ver¬ 
schiedene  Bereitungsart  der  Molken,  die  Zeit  zu  ihrem  Ge¬ 
brauche,  die  Krankheiten  in  denen  sie  anwendbar  sind,  und 
sucht  dies  durch  einige  damit  bewirkte  Heilungen  zu  bele¬ 
gen.  Hie  Wirkung  der  Berglult  auf  die  Erhaltung  und  Stär¬ 
kung  der  Gesundheit  wird  ebenfalls  berücksichtigt. 

Wir  begnügen  uns,  das  Schriftchen  genannt  zu  haben, 
da  es  blofs  für  Nichtärzte  geschrieben  ist,  und  in  dieser 
Hinsicht  seine  Gränzen  nicht  überschreitet,  ohne  mit  dem 
Yerf.  wegen  des  Einzelnen  zu  rechten,  indem  er  am  Schlüsse  ver¬ 
sichert,  es  aus  mehreren  Schriften  zusammengetragen  zu  ha¬ 
ben.  Ob  ihm  übrigens  sein  Zweck  gelingen  werde,  und  ob 
nicht  eine  Molkenkuranstalt  geeigneter  in  einem  der  benach¬ 
barten  Kurorter  wie  Bocklet,  Brückenau  oder  Kissingen 
einzurichten  gewesen  wäre?,  ist  eine  krage,  deren  Beant¬ 
wortung  wir  der  Zeit  überlassen  wollen. 

Hille. 


4.  Gais,  Weisbad  und  die  Molkenkuren  im  Can- 
ton  Appenzell,  von  E r.  K.  von  Kronfels.  Mit  ei¬ 
ner  lithographirten  Ansicht  von  Gais  und  drei  lithogra- 
pbirten  Vignetten,  Appenzell,  Weisbad  und  Wildkirch¬ 
lein  vorstellend.  Constanz,  bei  W.  Wallis.  1826.  8. 
XIV  und  297  S.  (1  Thlr.  12  Gr.) 

Der  Arzt,  sagt  der  Verf.,  welcher  selbst  nicht  Arzt 
ist,  S.  X,  wird  in  dem  Abschnitte,  welcher  das  eigentlich 
Medicinische  der  Schrift  enthält  (S.  1  —  33),  den  Begriff, 
die  Bereitung ,  verschiedene  Arten  der  Molken ,  die  An- 
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w  endung,  Wirkung  derselben,  die  Art  sie  zu  gebrauchen,  und 
das  Verhalten  dabei f  nichts  Neues  linden,  doch  auch  nicht, 
fügt  Bef.  hinzu,  ohne  Befriedigung  lesen.  Derselbe  giebt 
dem  Nichtarzte  hinreichenden  Aufschlufs  über  den  Gegen¬ 
stand,  ohne  ihn  zu  tief  in  das  ihm  unbekannte  Feld  zu 
führen.  Fs  Ft  als  eine  kurze  Zusammenstellung  dessen, 
was,  zwar  nur  wenige,  Acrzte  bis  dahin  über  Gais  und 
dessen  Ziegenmolken  mitgelheilt  haben,  anzusehen  ,).  Die 
Darstellung  der  Lage,  desClimas,  der  Lebensart,  der  Preise 
und  der  näheren  und  ferneren  Umgebungen  von  Gais  und  Weis¬ 
bad  mufs  jedem,  der  die  Uur  daselbst  machen  soll,  will¬ 
kommen  sein.  Gais  liegt  etwa  3000  Fufs  über  dem  Meere; 
AY  eisbad  000  bis  700  Fufs  niedriger,  ist  milder,  hat  einen 
schattigen  Spaziergang  für  die  Trinkenden  und  eine  Lade¬ 
anstalt,  und  ist  wohlfeiler  als  Gais.  Dieses  hat  dagegen 
mehr  städtische  Einrichtung  und  Lcdienung.  Hier  steigt  in 
der  besten  Jahreszeit  der  Consum  der  Molken  täglich  auf 
ungefähr  100  bis  150  Maafs,  in  AY  eisbad  wöchentlich  auf 
500  Maafs.  Der  vierte  und  fünfte  Abschnitt  liefern  einen 
historisch -statistischen  Leberblick  des  Cantons  Appenzell, 
und  eine  Schilderung  der  Alpenw  irthsebaft  und  des  Sennen - 
lebens  in  diesem  Uanton.  Der.  A  erleger  bat  für  ein  gefäl¬ 
liges  Aeufsere  des  Büchleins  recht  gut  gesorgt. 

L  och  er. 


5.  Ueber  die  warmen  Quellen  zu  Baden  im  Aar¬ 
gau,  oder:  die  Trink-  und  Badecuren  daselbst.  Aron  J. 
K.  Kottmann,  der  Heilkunde  Doctor  und  Cantonsphy- 
sicus  zu  Solothurn.  Zum  Besten  der  Badearmen.  Aarau, 
bei  J.  J.  Christen.  1826.  12.  X  und  209  S. 


1)  Möge  der  Seite  32  ausgesprorhene  AVunsch,  dafj  der 
junge,  geschickte  und  th.itigc  Arzt  in  Gais  von  Zeit  zu  Zeit  das 
von  ihm  Beobachtete  zur  öffentlichen  kenntnifs  bringe,  recht 
bald  in  Erfüllung  gehen. 
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Der  Ilr.  Verf. ,  welcher  früher  in  Laden  selbst  die  Heil- 
lainst  ausübte,  hat  durch  die  Herausgabe  dieser  kleinen 
Schrift  unstreitig  ein  längst  gefühltes  Ledürfnifs  befriedigt. 
Dieselbe  soll  (S.  X.)  einen  Beitrag  zur  nähern  Kenntnifs 
der  Wirkungen  dieser  Heilquellen,  und  eine  Anleitung  zum 
richtigen  Gebrauche  derselben  enthalten,  welche  jedem  Arzte 
brauchbar  und  den  gebildetem  Badegästen  verständlich  sei. 
Dieser  letztere  Zweck  mufste  natürlich  manche  Bemerkun¬ 
gen  über  Natur  und  Ursachen  von  Krankheiten  herbeifüh¬ 
ren,  welche  dem  Arzte  überflüssig  sind. 

Us  wird  die  neueste  vom  Hrn.  Dr.  Bauhof  (gegen¬ 
wärtig  in  Winterthur),  doch  schon  im  Jahre  1816  vorge¬ 
nommene  Analyse  vorausgeschickt,  und  den  chemischen  Zer¬ 
legungen  für  Bestimmung  der  Wirkungen  eines  Heilwassers 
ihr  Werth  nicht  bestritten,  doch  hält  sich  der  Hr.  Verf. 
dabei  vor  jenen  an  die  am  kranken  Körper  gemachten 
Erfahrungen.  300  Unzen  des  Wassers  enthalten  48  Kubik- 
zoll  kohlensaures  Gas,  Schwefelwasserstoffgas  in  geringer, 
unbestimmter  Menge,  233  Gran  schwefelsauren  Kalk,  186 
Gran  salzsaures  Natrum ,  51  Gran  salzsaure  Bittererde, 

48  Gran  schwefelsaures  Natrum,  36  Gran  kohlensauren 
Kalk,  31  Gran  schwefelsaure  Bittererde,  11  Gran  kohlen¬ 
saure  Bittererde,  3  Gran  Extractivstoff,  1  Gran  Eisenoxyd. 
Die  Temperatur  der  Quelle  ist  37  Grad  Beaumur.  In  den 
letzten  Jahren  hat  Hr.  von  Gimbernat  auch  in  diesem 
Wasser,  wie  in  mehreren  andern  von  ihm  untersuchten, 
einen  organischen  Stoff  (Zoogene),  oder  ein  thierisches 
oder  Azot-Gas  entdecken  wollen,  welchem  er  die  Haupt¬ 
wirksamkeit  der  Quelle  zuschreibt. 

Bef.  wird  sich  bei  dieser  kurzen  Anzeige  nur  auf  das 
beschränken,  was  der  Verfasser  speciell  über  die  vorliegen¬ 
den  VY  asser  gesagt  bat,  ohne  auf  dessen  sehr  richtige  und 
klare  Ansichten  von  der  Wirkungsart  der  Thermen  im 
Allgemeinen  einzugehen.  Es  werden  dem  Bader  Wasser 
flüchtig  reizende,  vor  allem  aber  auflösende  und  unmittel¬ 
bar  stärkende  Kräfte  zugeschrieben,  und  dieselben  in  ge- 
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wissen  Krankheiten  für  inrlicfrt  und  eontraindicirt  erklärt, 
wie  dies  hei  den  Heilquellen  dieser  Art  im  Allgemeinen 
der  Fall  ist.  Die  gestörte  V  errichtung  der  Haut  mit  allen 
ihren  unzähligen  Formen  und  Folgekrankheiten  steht  oben 
an  (Zahn*  und  Riickenschmerzen ,  hei  Cs  t  es  S.  3  f),  sind 
fast  immer  entzündlich,  und  die  Anwendung  der  Bäder  von 
Lösen  Folgen),  dann  Stockungen,  gehemmte  Blutflüsse, 
Säure,  Schleim  u.  s.  w.  Unter  den  gegenanzeigenden  Zu¬ 
ständen  ist  der  weifse  Flufs  besonders  hervorgehoben,  wenn 
er  nicht  in  Gicht  u.  dergh  seinen  Grund  hat:  er  wird  ver¬ 
schlimmert  und  hartnäckiger;  ja  es  werden  sogar  bisweilen 
Frauenzimmer  in  den  Bädern  davon  befallen,  welche  vorher 
nie  daran  litten.  Bei  Scirrhen,  Skrofeln,  Flechten,  Krätze, 
Krebs  u.  dergl.  leistet  das  Wasser  wenig  r).  Kigenthümlich 
scheint  die  Anwendung,  welche  Hr.  K.  von  dem  Wasser 
in  Wechselfiebern  häufig  mit  dem  günstigsten  Krfolge 
machte.  Fr  liefs  vor  dem  Fieberanfalle  quellwarmes  Wasser 
nach  Vermögen  trinken,  die  Kranken  sich  tief  ins  Bad  setzen,  die 
Badestuben  wohl  verschliefsen ,  die  W  arme  des  Wassers  bis 
auf  30  Grad  steigern  und  zwei  bis  drei  Stunden  darin  aus- 
halten.  Nach  neun  Bädern  waren  alle  geheilt.  Die  Krank¬ 
heiten,  in  welchen  der  Verf.  die  Wirkungen  des  W  assers 
insbesondere  betrachtet,  sind:  Gicht,  Krankheiten  des  Sexual- 
svstems  (einen  besonderen  Ruf  bat  die  sogenannte  Verena¬ 
quelle  gegen  Unfruchtbarkeit ,  allein  manche  Frau  wurde 
beim  Sitzen  gerade  über  der  heifsen  Quelle  ganz  oder  bei¬ 
nahe  ohnmächtig),  Goldaderkrankheit,  Hypochondrie,  Hy¬ 
sterie,  Krankheiten  der  Luftwege,  Stockschnupfen,  lang¬ 
wierige  Heiserkeit,  trockener  Husten,  Scbleimschwindsucht 
von  Stockungen  oder  specifischen  Reizen  (laue,  kurze  Bä¬ 
der,  Verweilen  im  Dampfe),  Magenkrampf,  Wechselfi^ber, 
W  urmkraukheiten,  Neuralgien,  Krämpfe,  Mercurial-  und 


1  )  In  Hautgeschwiirrri  fördert  da.«  Wasser  Vorsicht;  Sal/.- 
Hüsse,  skrofulöse  Geschwüre,  werden  meistens  verschlimmert. 
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Bleikolik,  Lähmung,  Contracturen,  Steifigkeit,  Hautaus¬ 
schläge,  Geschwüre,  Geschwülste. 

Ueber  den  Badeausschlag  hat  sich  der  Yerf.  ausführ¬ 
licher  erklärt,  und  Bef.  hebt  das  Wichtigste  davon  aus,  da 
der  Gebrauch  der  Bäder  bis  auf  diesen  Punkt  äulser  der 
Schweiz  wohl  selten,  hier  aber  in  den  meisten  Bädern  von 
Alters  her  eingeführt  ist.  Um  den  Ausschlag  hervorzubrin¬ 
gen,  fängt  man  mit  einer  Stunde  Morgens  und  Abends  zu 
baden  an,  und  verlängert  die  Badezeit  täglich  am  Morgen 
um  eine  halbe,  Abends  um  eine  Viertelstunde,  bis  man  am 
Morgen  drei  und  Abends  zwei  Stunden  badet,  und  zwar  in 
einer  Temperatur  von  26  bis  28  Grad  Reaumur.  Nach  dem 
regelmäfsigen  Gange  erscheint  dann  der  Ausschlag  gewöhn¬ 
lich  um  den  zwanzigsten  Tag  nach  verschiedenen  Vorboten, 
welche  den  Vorläufern  von  Krisen  nicht  unähnlich  sind. 

v 

Meistens  bricht  er  zuerst  an  der  inneren  Seite  der  Schen¬ 
kel  und  Oberarme,  hernach  über  die  ganze  Oberfläche  der 
Extremitäten,  mit  Ausnahme  der  Hände  und  Füfse,  zuletzt 
an  Lenden,  Bauch  und  Brust  aus,  so  dafs  er  innerhalb 
sechs  Tagen  diese  Theile  bedeckt,  anfangs  als  glatte  Röthe, 
dem  Scharlachausschlage  ähnlich,  später  mit  erhabenen  Knöt¬ 
chen,  fast  frieseiartig,  doch  mehr  spitz  als  rund,  mit  lästi¬ 
gem  Brennen.  Zeit  des  Ausbruchs,  Form  und  Verlauf  un¬ 
terscheiden  den  Badeausschlag  in  Baden  von  demjenigen 
anderer  Heilquellen;  jede  hat  ihren  eigenthümlichen.  Nach 
sechs  Tagen  hat  derselbe  an  den  zuerst  ergriffenen  Stellen 
seine  Reife  erreicht,  die  Haut  springt  auf,  Röthe  und  Bren¬ 
nen  nehmen  ab,  dagegen  tritt  eine  Empfindung  ein,  als 
wenn  man  Salzwasser  auf  wunde  Stellen  giefst,  die  Haut 
wird  rnifsfarbig,  oder  siepert  eine  wäfsrige  Flüssigkeit  aus. 
Nach  wieder  sechs  Tagen  schilfert  die  Oberhaut  fein  mehlig 
oder  kleiig  ab,  und  die  Empfindung  wird  unerträglich 
juckend.  Der  ganze  Verlauf  währt  also  15  bis  18  Tage, 
dazu  18  Tage  vor  dem  Ausbruche,  macht  eine  Cur  von 
fünf  Wochen.  Um  nicht  durch  fortgesetztes,  gleich  war¬ 
mes  und  anhaltendes  Baden,  an  denselben  Stellen  zum  zwei- 
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ten-  und  drittenmalc  den  Ausschlag  hervorzurufen,  fangt 
mit  dem  Blasserwerden  der  zuletzt  ausgeschlagenen  Stellen 
das  sogenannte  Ah  baden  an,  indem  man  die  Dauer  der 
Bäder  nun  täglich  so  verkürzt,  wie  man  sic  im  Anfänge 
verlängert  hatte.  Diesen  Badeausschlag,  wenn  man  wäh¬ 
rend  desselben  die  Ikider  verlassen,  oder  wenn  er  erst  nach 
der  Abreise  ausbrechen  sollte,  wird  man  nicht  leicht  auf 
eine  andere  Art  los,  als  durch  Abbaden  in  dem  gleichen 
Mineralwasser.  Doch  scheint  dem  N  crf. ,  nach  seiner  Acufse- 
rung  S.  247,  nur  ein  Beispiel  dieser  Art  vorgekommen  zu 
sein,  wo  ein  solcher  Ausschlag  Jahre  lang,  ungeachtet  einer 
Menge  anderer  Bäder  und  Arzneien,  zurückblieb,  bis  eine 
neue  Badecur  in  Baden  ihn  völlig  hob.  (Auch  sind  nach 
vielfacher  Erfahrung  die  Bäder  in  schwefelsauren  Dämpfen 
völlig  dazu  geeignet,  die  Haut  von  dem  Uebel  zu  be¬ 
freien.  Ref.)  Der  \  erf.  betrachtet  den  Ausschlag  gar  nicht 
als  ein  durchaus  nothwendiges  Bedingnifs  des  glücklichen 
Erfolges  einer  Kur,  in  vielen  Fällen  sogar  nicht  als  wünschens¬ 
wert  h,  sondern  blofs  als  die  holge  und  das  Zeichen  einer 
vollständigen,  starken  Einwirkung  des  Wassers,  und  stellt 
demnach  als  Anzeigen  dazu  diejenigen  Zustände  auf,  welche 
einen  kräftigen  Gebrauch  des  Wassers  erfordern,  und  als 
( jpgenanzeigen  nur  die  allgemeinen  gegen  einen  zu  anhal¬ 
tenden  Gebrauch  so  warmer  Bäder.  Hindernisse  des  Aus¬ 
schlages  sind  bedeutende  Fontanellen,  Salzllüssc,  Diarrhöen, 
anhaltende  Schweifse,  Neigung  zu  Furunkeln.  K.  hält  die 
antagonistische  Wirkung  desselben  ebenfalls  für  höchst  be- 
achtenswerth,  und  dies  für  cm  Ergebuifs  einer  aufge¬ 
regten  Naturthätigkeit,  für  eine  eigcnthüniliche,  durch  die 
Bäder  bewerkstelligte  Krise,  nicht  für  Folge  örtlicher  Bei¬ 
zung.  Doch  scheinen  Ref.  die  für  diese  Ansicht  angeführ¬ 
ten  Gründe,  eben  jene  Umstände,  welche  den  Ausbruch 
hindern,  so  wie  das  hrcibleiben  der  Hände  und  Füfse,  die 
doch  am  beständigsten  im  \\  asser  sind,  noch  nicht  hin¬ 
reichend.  Der  Ausschlag  bricht  offenbar  zuerst  an  denjc- 
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rügen  Theilen  aus,  an  welchen  das  Gewebe  der  Haut  am 
zartesten  und  feinsten  ist,  wie  an  der  inneren  Seite  der 
Arme  und  Schenkel;  Hände  und  Füfse  sind  durch  ihren 
Gebrauch  gegen  äufsere  Einflüsse,  Temperatur  u.  s.  w.  vor 
allen  andern  Theilen  abgehärtet,  und  so  auch  gegen  das 
Badewasser.  Ferner,  das  zwei-  und  dreimalige  Erscheinen 
des  Ausschlages,  wenn  das  Baden  in  gleichem  Maafse  fort¬ 
gesetzt  wurde,  wie  oben  bemerkt,  das  beständige  Aus¬ 
geschlagensein  der  Schröpfer,  welche  den  Sommer  durch, 
oft  den  grofseren  Theil  des  Tages  im  Wasser  stehen,  an 
den  Beinen,  so  wie  die  sogenannten  unächten  örtlichen 
Ausschläge,  machen  Ref.  geneigt,  den  Ausschlag  gröfsten- 
theils  örtlicher  Reizung  zuzuschreiben.  Als  unächter  Bade¬ 
ausschlag,  der  weder  der  grofsen  Vorsicht  beim  Blühen, 
noch  des  Abbadens  bedürfe,  wird  der  fliegende  genannt, 
der  w’eder  in  der  bestimmten  Zeit,  noch  Ordnung:,  noch  am 
ganzen  Körper  erscheint,  ferner  der  örtliche  an  Stellen ,  wo 
die  Douche  oder  Umschläge  von  dem  Badewasser  applicirt 

wurden,  und  der  Schweifsfriesei,  welcher  sich  in  seiner  Form 

•  ' 

auffallen  d  vom  Badfriesei  unterscheidet. 

In  den  Abschnitten  von  dem  Gebrauche  der  Thermen 
oder  ihren  verschiedenen  Anwendungsarten  (Trinkkur,  Kly- 
stiere,  Bad,  Douche,  Umschläge,  Dampfbad),  vom  Ge¬ 
brauche  des  Schröpfens,  der  Arzneien  während  der  Badekur, 
von  der  Diät , und  dem  Regimen,  von  der  Nachkur,  hat  der 
"V  erf.  sehr  zweckmäfsige  Anweisungen  und  Vorschriften  ge¬ 
geben,  und  Ref.  zweifelt  keinesweges,  dafs  ein  richtigerer 

und  bestimmterer  Gebrauch  der  Bäder  durch  diese  Schrift 

\ 

wesentlich  werde  befördert  werden.  Ueber  das  Topogra¬ 
phische  und  die  Badeanstalten  hat  sich  Ilr.  K.  aller  Bemer¬ 
kungen  enthalten,  da  die  letztem  allerdings  noch  sehr  viel 
Mangelhaftes  haben,  und  Hr.  K.  wohl  aus  Erfahrung  die 
Schwierigkeiten  kennt,  welche  der  Ausführung  von  Ver¬ 
besserungen  im  Wege  stehen.  Doch  haben  die  Bäder  in 
den  letzten  Jahren  durch  Einrichtung  von  Dampfbädern 
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über  der  Quelle  eine  wesentliche  Verbesserung  erhalten, 
welche  vorzüglich  den  Bemühungen  des  Hrn.  von  Gim- 
Lernat  zu  danken  ist.  — 

Wahre,  ächte,  auf  sorgfältige  mehrjährige  Beobach¬ 
tung  gegründete  Krfahrung  spricht  sich  in  dem  Ganzen  aus, 
und  der  Verfasser  hat,  anstatt  das  Heilwasser  zu  einem 
Universalmittel  erheben  zu  wollen,  mit  Bestimmtheit  anzu¬ 
geben  gesucht,  wo  es  niitze,  wo  es  unwirksam  bleibe,  und 
wo  es  schade.  Hie  Un eigen nützigkcit,  welche  ihn  seine 
Arbeit  dem  Besten  der  Badearmen  bestimmen  liefs,  verdient 
um  so  mehr  Achtung,  da  sie  so  selten  gefunden  wird.  Bef. 
wünscht  der  Schrift,  besonders  in  den  näheren  Umgebun¬ 
gen,  recht  vielen  Absatz,  so  wird  der  Nutzen,  den  sie  stif¬ 
ten  kann,  gewifs  nicht  fehlen.  Has  Aeufsere  derselben  fällt 
recht  gut  in  die  Augen. 

Locher . 


C.  Die  INT  in  eral  quellen  zu  St.  Moritz,  Shuls,  Ta¬ 
ra  s  p ,  F i d e r i s ,  St.  B e r n  h a r d i n ,  P e i d e n  ,  V a  1  s 
und  Belvedere.  Chemisch  untersucht  von  G.  W. 
Copeller,  Apotheker.  Historisch  -  topographisch  und 
therapeutisch  dargestellt  von  I)r.  J.  A.  Kaiser.  Chur, 
bei  A.  T.  Otto.  18*26.  8.  92  S.  (12  Gr.) 

Man  sieht  schon  aus  der  Vergleichung  der  Seiten¬ 
zahl  (92)  mit  der  Zahl  der  abgehandelten  Mineralquel¬ 
len  (8),  dafs  hier  von  keiner  ausführlichen  Beschreibung 
die  Bede  sein  kann,  sondern  dafs  es  nur  eine  kurze  Dar¬ 
stellung  der  Quellen  in  den  auf  dem  Titel  genannten  Bezie¬ 
hungen  ist.  Die  chemische  Untersuchung  durch  Hrn.  C., 
welche  von  beiden  Herren  Verfassern  auf  drei  kleinen  Fe¬ 
rienreisen  (1822,  1823  und  1824)  unmittelbar  an  den 
Quellen  in  Gemeinschaft  vorgenommen  wurde,  ist  unstrei¬ 
tig  die  wichtigste  Bereicherung,  welche  unsere  Kenntnifs 
der  Büudncrscben  Mineralquellen  durch  die  kleine  Schrift 
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erhält.  Die  übrigens  nicht  weniger  gelungene  topogra-  * 
phisch -therapeutische  Darstellung  kann,  da  Hr.  Dr.  K.  sich 
bei  keiner  der  genannten  Quellen  bleibend  aufhält  oder 
aufgehalten  hat  (er  ist  der  bekannte  Badearzt  in  Pfäffers, 
und  Verfasser  der  verdienstvollen  Badeschrift  über  diese 
Quelle.  Chur  1822),  nicht  das  Verdienst  eigener,  viel¬ 
fältiger  Erfahrung  haben,  und  es  wird  daher  Bef.  die  An¬ 
gabe,  in  was  fiir  Krankheiten  die  Wasser  heilsam  seien, 
weniger  berühren,  da  Hr.  Dr.  K.  dieselbe  auch  gröfsten- 
theils  nur  aus  den  Bestandteilen  gefolgert  hat.  Doch  zog 
er  dabei  auch  die  in  der  Nähe  der  Quellen  lebenden  Aerzte 
zu  Rathe. 

1)  Die  Beschreibung  des  bekanntesten  der  Wasser, 
der  Sauerquelle  zu  St.  Moritz  im  Ober -Engadin,  macht, 
nach  einer  Einleitung  über  das  Entstehen  der  Mineralquel¬ 
len  und  den  Werth  ihrer  chemischen  Analyse  überhaupt, 
den  Anfang,  und  geht  beinahe  bis  zur  Hälfte  der  Schrift, 

S.  12  b  is  41.  Die  Temperatur  der  Quelle  zeigte  4,5  Grad 
Reaum,  bei  7  Grad  Luftwärme,  das  specifische  Gewicht  des 
Wassers  ist  1003,  und  1  Pfund  desselben,  ä  16  Unzen, 
enthält:  schwefelsaures  Natron  2,43  Gran,  schwefelsauren 
Kalk  0,30  Gran,  salzsaures  Natron  1,25  Gran,  salzsauren 
Kalk  0,02  Gran,  salzsaure  Talkerde  0,08  Gran,  kohlensau¬ 
ren  Kalk  2,90  Gran,  kohlensaure  Talkerde  2,40  Gran, 
kohlensaures  Eisenoxydul  0,32  Gr.,  Extractivstoft  0,01  Gr., 
kohlensaures  Gas  19,2  Par.  Kubikzoll,  atmosphärisches  Gas 
0,06  Kubikzoll.  Rücksichtlich  des  Gehaltes  an  Kohlensäure 

wird  vermuthet,  dafs,  analog  mit  andern  Mineralwässern, 

•  - 

derselbe  im  Herbste,  wo  die  Analyse  vorgenommen  wurde, 
geringer  gewesen  sein  möchte,  als  er  im  Sommer  ist.  Das 
Wasser  wird  von  3,  6,  steigend  bis  zu  12  und  15  Gläsern 
(zu  5  bis  6  Unzen)  am  Morgen  getrunken,  und  als  eisen¬ 
haltig  da  angezeigt  gefunden,  wo  wahre  Schwäche,  Mangel 
an  rothem  Blut,  Erschlaffung  ohne  Anschoppung  und  Härte 
vorhanden  ist.  Zum  Baden  ist  nur  eine  schlechte,  öder  ei¬ 
gentlich  gar  keine  Einrichtung.  (EinUmstand,  der  für  die 
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Kurgäste  in  St.  Moritz  unstreitig  von  grober  Bedeutung  ist, 
und  diesen  Kurort  vor  den  meisten  anderen  auszeichnfct,  ist 
die  Höhe  desselben.  Das  Dorf  liegt  5571  Fufs  über  dem 
Meer,  die  Quelle  5391  Fufs,  und  so  ist  es  der  höchste 
Kurort  der  Schweiz.  Der  Molken  -  Kurort  Gais  hat  blofs 
etwa  3000  Fufs;  der  Gipfel  des  Rigiberges  5700  Fufs,  folg- 
lieh  nur  gegen  300  Fufs  mehr  als  St.  Moritz,  so  dafs  Ma¬ 
ua  zum  Schnee  auf  dem  Rigi,  welches  seit  einigen  Jahren 
ebenfalls  für  Molkenkuren  häufig  besucht  wird,  gewifs  be¬ 
deutend  niedriger  liegt;  näher  kommen  die  Bader  von  Leuk 
in  5385  b  ufs  Höhe.  Ueber  die  W  irkungen  des  verminder¬ 
ten  Luftdruckes  auf  die  Oekonomic  des  menschlichen  Kör¬ 
pers,  die  Ab-  und  Aussonderung,  die  Circulation  u.  s.  \v. 
bei  dauerndem  Aufenthalte  in  einer  solchen  Höhe  ist  Bef. 
nichts  anderes  bekannt,  als  was  Ilamel  (  Beschreibung 
zweier  Reisen  auf  den  Montblanc.  Wien,  1821.)  sagt; 
«Kreislauf,  Absonderungen ,  Ilautausdünstung  u.  s.  w.,  alles 
geht  ungehinderter  von  statten,  daher  der  geschärfte  Appe¬ 
tit,  die  schnelle  Verdauung,  das  behagliche  Gefühl,  die 
Stärkung  des  ganzen  Körpers,  die  vollkommene  Gesundheit, 
deren  man  au(  Reisen  in  Berggegenden  geniefst;”  Wir¬ 
kungen,  die  Rcf.  allerdings  bestätigen  kann,  aber  wobei  er 
nicht  wcils,  was  dem  Reisen  als  solchem,  und  was  der 
Höhe  zuzuschreiben  sei.  ^  on  den  bekannten  Frschcinun- 
gen  noch  gröfserer  Höhen,  über  12000  Fufs,  mag  wohl  in 
vermindertem  Maafse  Aehnliches  auf  jene  niedrigem  anzu- 
w  enden  sein.  AVarum,  sagt  Rec.  der  oben  angeführten 
Schrift  des  Prof.  Ilamel,  in  der  inedic.  chirurg.  Zeit.  1821. 
Bd.  II.  S.  107,  warum  schickt  man  den  Hypochondristen 
und  lebensüberdrüssige  Melancholiker  so  selten  auf  solche 
Reisen:  )  U  ngeachtet  dieser  Höhe,  welche  derjenigen  be¬ 
deutender  Gebirge  gleich  kommt,  gedeihen  in  St.  Moritz 
Kohl  und  Gerste;  doch  mögen  die  Kurgäste  nicht  unterlas¬ 
sen,  sii  h  wohl  mit  interkleidern  zu  versehen,  da  Reif 
und  Schnee  an  kalten  Sommermorgen  nicht  selten  sind,  die 
Quelle  eine  kleine  halbe  Stunde  vom  Dorfe  entfernt,  und 

der 
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der  Schutz  gegen  ungestüme  Witterung  und  Kälte  höchst 
gering  ist,  und  da,  setzt  Ref.  hinzu,  ein  beinahe  immer¬ 
währender  starker  Luftzug,  der  durch  das  Thal  weht,  sehr 
leicht  Lrkältung  herbeiführt. 

2)  Shuls.  Nirgends  vielleicht  spricht  sich  der  Reich¬ 
thum  Grauhündtens  an  Mineralien  und  Mineralquellen  so 
überschwenglich  aus,  als  in  dieser  Gegend  des  Unter -En¬ 
gadins,  3731  Fufs  über  dem  Meer,  wo  in  kleinem  Um¬ 
kreise  Schwefel,  Gyps,  Eisenvitriol,  Silber  sich  finden,  und 
nicht  weniger  als  12  verschiedene  Mineralwasser  dem  Boden 
entquellen.  Das  von  den  Verfassern  untersuchte  Wasser 
batte  eine  Temperatur  von  8  Grad  Reaum.  bei  21  Gr.  Luft¬ 
wärme,  und  ein  specifisches  Gewicht  von  1003;  16  Unzen 
enthielten:  schwefelsauren  Kalk  0,02  Gran,  schwefelsaures 
Natron  0,38  Gran,  kohlensauren  Kalk  5,25  Gran,  koh¬ 
lensaure  Talkerde  1,03  Gran,  kohlensaures  Eisenoxydul 
0,46  Gran,  kohlensaures  Gas  29,4  Kubikzoll.  Selten  wurde 
bisher  ein  kurmäfsiger  Gebrauch  davon  gemacht. 

3)  Tarasp.  Merkwürdiger  ist  die  bei  diesem  Dorfe, 
eine  kleine  Stunde  vom  vorigen  gelegene  Quelle.  Die  Tem¬ 
peratur  war  7  Grad  Reaum.  bei  8  Gr.  Luftwärme,  und 
das  Gewicht  1013;  sie  enthält  in  16  Unzen:  schwefelsau¬ 
res  Natron  16,00  Gran,  salzsaures  Natron  24,00  Gran, 
kohlensaures  Natron  39,00  Gran,  kohlensaures  Eisenoxydul 
1,00  Gran,  kohlensauren  Kalk  7,50  Gran,  kohlensaure 
Talkerde  5,00  Gran,  Extractivstoff  1,00  Gran,  kohlensau¬ 
res  Gas  32  Kubikzoll.  Zu  2  bis  4  Pfunden  führt  dieses 
Wasser  kräftig  ab,  und  eben  diese  Wirkung  macht,  dafs 
es  von  den  benachbarten  Landleuten,  besonders  den  Tyro- 
lern,  in  hohem  Grade  gemifsbraucht  wird.  Diese  kommen 
mit  gesalzenem  Fleische,  Käse  und  Pfannkuchen  zur  Quelle, 
trinken  in  4  bis  5  Stunden  mehrere  Maafs  von  dem  Was¬ 
ser,  essen  dann  wieder  von  ihrem  Proviant,  und  so  vier 
bis  sechs  Tage  lang.  Mancher  Schwindsüchtige  hat  hier 
schon  seine  letzten  Kräfte  wegpurgirt,  und  mancher  Hypo¬ 
chondrische  seine  Eingeweide  unwiederbringlich  geschwächt. 

VII.  Ed.  3.  St.  20 
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Völliger  Verlust  der  K feinst,  anhaltender  Durchfall,  Fieber,  . 
seihst  Convulsionen  und  Starrkrampf  waren  schon  die  Fol¬ 
gen  solcher  unsinnigen  Kuren.  Mit  Hecht  erinnern  die 
Verf.  daran,  wie  sehr  sich  das  Wasser  tum  Versenden  eig¬ 
nen  würde,  wie  eigentümlich  die  Verbindung  von  Sal/.cn, 
Eisen  und  Kohlensäure  wirken  müsse. 

4)  Fidcris,  in  einem  engen  Seiten thale  des  Poet- 
tigäu  und  3330  Fufs  über  dem  Meere,  besitzt  unter  den 
Biindtner  Bädern  die  zweckmäfeigste  Kureinrichtung.  Die 
Sauerquelle  daselbst  enthält  in  10  Unzen:  schwefelsaures 

# 

Natron  2,55  Gran,  salzsaures  Natron  0,02  Gran,  kohlen¬ 
saures  Natron  5,52  Gran,  kohlensaure  Kalkcrde  1,52  Gran, 
kohlensaures  Kisen  0,18  Gran,  Kieselerde  0,80  Gran,  koh¬ 
lensaures  Gas  27  Kubikzoll.  Die  Temperatur  war  6  Grad  K. 
hei  10  Gr.  B.  Lufttemperatur.  Wegen  der  weniger  festen 
Verbindung  des  Gases  mit  der  Flüssigkeit,  eignet  sich  das 
Wasser  weniger  zürn  Versenden.  Besonders  wirksam  fan¬ 
den  dasselbe  die  hiesigen  Badeärzte  gegen  Schwäche  der 
\  erdauungsorgane,  Schleimflüsse  der  Nieren  und  Blase,  und 
gegen  Wecbselfieber. 

5)  St.  Bernhard  in,  ein  Dörfchen  am  südlichen 
Abhänge  des  Bernhardinerberges,  an  der  grofsen  Strafse, 
die  von  Chur  nach  Beilenz  und  nach  dem  Süden  führt, 
(llr.  I)r.  Ebel  giebt  in  seiner  Erklärung  zu  den  Zeich¬ 
nungen  von  den  neuen  Strafsen  durch  den  Canton  Grau- 
biindfen,  durch  J.  J.  Meyer,  Zürich  1825,  die  Höhe  die¬ 
ses  Dörfchens  zu  5080  bis  5108  Fufs  über  dem  Meere  an, 
und  es  bemerkt  dieser  ausgezeichnete  Geognost,  die  hier 
befindliche  Heilquelle  möchte  wohl  die  höchste  der  Schweiz 
sein.  Nach  der  oben  angegebenen  Höhe  von  St.  Moritz, 
welche  vom  Hrn.  von  Buch  herriihrt  (Leonhard’s  mi- 
neialog.  Taschenbuch.  Jahrgang  1822.  S.  31  — 61.),  wäre 
diese  letztere  um  einige  hundert  Fufs  höher.  Auf  jeden 
Fall  hat  Bernhardin  den  Vorzug,  auf  dem  südlichen  Ab¬ 
hange  des  Berges  gelegen  zu  sein,  wo,  durch  die  Höhe  des 
Bergrückens  geschützt  vor  dem  rauheren  Nordwände,  das 
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Klima  milder,  die  Vegetation  kräftiger  ist.  lief.)  Die  Quelle 
ist  Lei  einem  specifischen  Gewichte  von  1003  und  einer 
Temperatur  von  7,5  Grad  Reaum.  Lei  8  und  11  Gr.  Luft¬ 
wärme,  ein  salinisches  Slahlwasser,  und  enthält  in  16  Un¬ 
zen:  scbleimigten  Extractivstoff  0,20  Gran,  salzsaure  Talk¬ 
erde  0,75  Gran,  schwefclsaures  Natron  5,13  Gran,  schwe¬ 
felsauren  Kalk  11,90  Grah  (mit  möglichem,  noch  nicht 
ausgemittelten  Gehalt  von  Kieselerde),  kohlensauren  Kalk 
3,93  Gran,  kohlensaure  Talkerde  1,37  Gran,  kohlensaures 
Eisenoxydul  0,21  Gran,  kohlensaures  Gas  17,5  Kubikzoll. 
Sie  wird  von  den  Ründtnern  und  Italienern,  die  dahin 
kommen ,  bisher  Llofs  der  purgirenden  Eigenschaften  wegen 
benutzt.  Ein  neu  erbauetes  Handelshaus  ist  zugleich  für 
Kurgäste  bestimmt. 

6)  P  ei  den,  im  Lugantzer  Thale,  hat  eine  der  vori¬ 
gen  sehr  ähnliche  Sauerquelle. 

7)  Vals,  im  Hintergründe  des  rings  von  hohen  Ber¬ 
gen  umschlossenen  ,  höchst  abgeschiedenen  Valserthales.  Die 
Quelle  hatte  ein  specifisches  Gewicht  von  1,00499,  eine 
Temperatur  von  20,5  Grad  Reaum.  bei  14  Grad  Luftem- 
peratur,  fühlt  sich  fast  wie  ölig  an,  und  enthält  in  16  Un¬ 
zen:  schwefelsaures  Natron  1,05  Gran,  schwefelsauren 
Kalk  10,06  Gran,  salzsaures  Natron  0,45  Gran,  salzsauren 
Kalk  0,03  Gran,  kohlensauren  Kalk  5,50  Gran,  kohlen¬ 
saures  Eisenoxydul  0, 19  Gr. ,  harzigen  Extractivstoff  0,03  Gr. 
Von  einem  früher  hier  gestandenen  Badegebäude  sind  kaum 
noch  die  Spuren  zu  finden. 

8)  In  Belvedere,  einer  Bergwiese  1  Stunde  von 
Chur,  quillt  noch  ein  wenig  bedeutender  Säuerling  hervor. 
Wenn  an  den  1),  4),  5),  6)  der  genannten  Quellen  die 
Einrichtungen  äufserst  mangelhaft  waren,  so  ist  in  den  übri¬ 
gen,  2),  3),  7),  8),  buchstäblich  gar  keine. 

Die  Herren  Verf.  haben  sich  durch  ihre  Arbeit  zunächst 
den  Dank  der  Leidenden,  welche  darin  Belehrung  finden 
können,  und  dann  der  Bündtner  verdient,  weiche  dadurch 
neuerdings  auf  diesen  mineralischen  Reichthum  ihres  Landes 

20  * 
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und  die  daher  möglichen  Vortheile  aufmerksam  gemacht 
werden.  Der  Umschlag  des  Büchleins  hat  die  Aufschrift: 
Die  vorzüglicheren  Sau  er  quellen  in  Grau  blin¬ 
den;  es  ist  zu  wünschen,  dafs  demselben  bald  ein  zweites 
Heft  über  die  Schwefelquellen  folgen  möge. 

Locher. 


7.  Kinige  Notizen  über  die  Mineralquelle  zu 
Salzhausen  und  ihre  Heilkräfte.  Von  Dr.G raff, 
Grofsberzogl.  Hessischem  Ilofrathe  u.  s.  w.  Darmsladt, 
in  Commission  bei  F.  W.  II eye r.  1825.  8.  20  S.  (4  Gr.) 

Die  Salzquellen  der  Saline  zu  Saizhausen ,  eine  kleine 
halbe  Stunde  von  dem  Städtchen  Nidda  (im  Hessischen) 
liegend,  kommen  in  einem  moorigenTorfboden  unter  locke¬ 
ren»  Triebsande  zu  Tage;  aufser  diesen  für  die  Saline  ge- 
fafsten ,  brechen  noch  viele  andere  Mineralquellen  in  der 
Nähe  derselben  hervor.  Die  Temperatur  ist  gegen  12  Gr.  I\. 
Ihr  chemischer  Gehalt  ist  (quantitativ)  verschieden,  je  nach¬ 
dem  sie  mehr  oder  weniger  mit  mildern  Wässern  vermischt 
sind.  Hr.  Prof.  Liebig  in  Giesen  fand  in  10000  Thcilcn 
des  Wassers  der  Heilquelle  (wahrscheinlich  also  eine  von 
den  andern  Salzquellen  getrennte,  besonders  zu  Tage  kom-  ^ 
mendc  und  blols  zu  Heilzwecken  benutze?):  salzsaures  Na- 
irum  9a, 64 ,  salzsaure  Bittererde  11,44,  salzsaure  Kalk¬ 
erde  3,45,  Schwefelsäure  Kalkerde  14,5d,  hydnodsaures 
Natrum  0,77,  Verlust  an  durch  Gewicht  nicht  zu  bestim¬ 
mender  Menge  Eisen  und  <KaIk  2,39,  zusammen  128,14. 
Seinem  Gebalte  an  salzsaurem  Natrum  nach  —  sagt  der 
^  nähere  es  sich  dem  Wiesbadener  Mineralwasser, 

oem  der  Bittererde  nach  dem  Sedlitzer  und  Bitterwasser, 
einzig  jedoch  stehe  es  durch  seinen  Gehalt  an  hydriodsau- 
rem  Natrum  da;  hieran  zweifeln  w'ir  jedoch,  indem  unseres 
VN  issens  die  Jodine  bereits  im  Seewasser  und  einigen  ita¬ 
lienischen  Mineralquellen  nachgewiesen  ist,  wahrscheinlich 
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auch  bei  gehöriger  Beachtung  in  vielen  Salzsoolen  und 
vielleicht  in  vielen  salinischen  Mineralwassern  gefunden 
werden  wird;  Berzelius  wollte  selbst,  irren  wir  nicht, 
im  Marienbader  Kreuzbrunnen  eine  Spur  von  Jodine  ge¬ 
funden  haben.  Nach  Coindet  betrachtet  der  Yerf.  die 
Jodine  in  ihren  Nebenwirkungen  als  ein  magenslärkendes 
Mittel,  was  eine  irrige  Annahme  ist,  da  man  völliges  Dar¬ 
niederliegen  der  Yerdauungskräfte  bei  anhaltendem  Gebrauche 
derselben  unter  ihren  nachtheiligen  Wirkungen  beobachtet 
hat.  Sehr  bemüht  er  sich  ferner,  den  stärkenden  An- 
theil  des  Schwefelsäuren  Kalkes  (Gypses)  im  Salzhauser  Mi¬ 
neralwasser  darzuthun,  indem  er  sich  darauf  stützt,  dafs 
dieser  in  allen  kohlensaures  Eisen  enthaltenden  und  daher  stär¬ 
kenden  Mineralwassern  sich  finde,  dagegen  in  den  salini¬ 
schen  und  Laugenwässern  fehle.  (Diesen  Irrthum  würde  der 
Yerf.  um  so  leichter  vermieden  haben,  hätte  ihn  die  Lust 
neue  und  eigenthümliche  Ansichten  über  die  Wirkungen 
einer  allerdings  schätzbaren  und  zu  beachtenden  Salz- 
soolenquelle,  der  wir  wünschen,  dafs  sie  bald  durch 
ihre  Einrichtungen  sich  würdig  neben  andere  Salzsoo- 
lenbäder  stellen  kann,  nicht  dazu  geführt,  recht  be¬ 
kannte  und  verbreitete  Analysen  gänzlich  zu  übersehen, 
da  gerade  in  den  genannten  Wässern  sich  der  Gyps  in 
grofser  Menge  findet.  Der  Yerf.  verwechselt  offenbar  den 
Begriff  der  Stärkung  mit  dem  der  Reizung,  denn  sonst 
müfsten  wir  alle  Mittelsalze  ebenfalls  zu  den  stärkenden 
Mitteln  rechnen,  was  niemand  im  Ernste  einfallen  wird; 
das  Seewasser  und  das  aller  salinischen  Quellen  wirkt  aller¬ 
dings  wie  alle  abführenden  Salze  reizend  auf  den  Darmka¬ 
nal,  und  diese  Mittel  können  daher  in  ihren  Gaben  für  die 
individuellen  Fälle  angepafst,  den  Appetit  und  die  Ver¬ 
dauung  heben,  und  endlich  mittelbar  und  relativ  zur  Stär¬ 
kung  durch  eine  geregelte  und  verbesserte  Verdauung 
führen,  wie  dies  jeder  hinlänglich  weifs,  kein  Arzt  wird 
aber  den  Begriff  der  Stärkung  mit  diesen  Mitteln  ver¬ 
binden.  Rec.) 
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Nach  des  Ycrf.  etwas  bunten  und  flüchtigen  Angaben 
bat  sich  das  Salzhauser  VS  asser  in  allen  den  hallen  wirk- 

I 

sam  erwiesen ,  wo  es  bereits  bekannt  ist,  dafs  Salzsoole- 
Bäder,  oder  der  innere  Gebrauch  der  Salzsoole  anwendbar 
und  nützlich  sind.  Die  Hader  werden  durch  Zumischung 
einer  gröfseren  oder  geringeren  Menge  erwärmter  Soole 
warm,  lau  oder  kalt  gebraucht;  die  Dauer  jedes  Hades  wird 
anfangs  nur  auf  10  bis  15  Minuten  beschrankt,  und  nur 
allmählig  von  5  zu  5  Minuten  gestiegen.  Da  der  Druck 
des  Pumpenwerkes  von  der  Quelle  her  sehr  stark  ist,  so 
können  durch  das  Anschrauben  passender  Aufsätze  an  die 
Hähne  der  Wannen,  in  jeder  Tropf-  und  Sturzbäder  ge¬ 
nommen  werden.  Nach  dem  Gebrauche  des  Hades  entsteht 
meistens  ein  Hadeausschlag,  den  der  Wrf.  als  ein  günstiges 
Zeichen  der  Einwirkung  betrachtet.  Innerlich  gebraucht 
ist  die  Gabe  2  bis  3  Gläsern,  und  nur  bei  torpideren  Con¬ 
stitutionen  mehr;  diese  Gaben  sollen  den  Tag  über  eben  so 
viele  Stuhlentleerungen  bewirken,  und  der  Geschmack  weit 
besser,  als  der  des  Sedlitzer  Hittcrwassers  sein.  Zum  Schlufs 
spricht  der  Verf.  noch  den  Wunsch  aus,  dafs  die  Behörde 
ihre  Aufmerksamkeit  auf  diese  Kuranstalt  richten  möchte, 
bis  jetzt  ist  nur  ein  (kleines)  Hadehaus  vorhanden,  wo  täg¬ 
lich  40  bis  50  Hader  genommen  werden  können;  die  übri¬ 
gen  Anstalten  sind  wahrscheinlich  so  beschaffen,  dafs  sie 
der  Ycrf.  lieber  ganz  mit  Stillschweigen  überging. 

Ilillc. 


8.  Die  Mineralquellen  zu  Hofgeismar  in  Kur¬ 
hessen  im  Jahre  1825  phvsicalisch  und  chemisch  unter¬ 
sucht  von  Dr.  Ferd.  Wurzer,  llofrath  und  Professor 
der  Medicin  und  Chemie  an  der  Universität  zu  Marburg. 
Marburg,  bei  Christ.  Garthe.  1825.  8.  XIV  u.  75  S.  (8 Gr.) 

Der  Verf.  bezweifelt  mit  der  Mehrzahl  der  Chemiker 
und  Acrzte  die  Unveränderlichkeit  der  Mineralquellen,  vor- 
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züglich  der  warmen ,  In  ihren  chemischen  und  physicalischen 
Verhältnissen,  ohne  diese  gerade  für  einzelne  Quellen  ganz 
abzuläugnen;  hieraus  folgt  zunächst  die  Nothwendigkeit,  die 
Mineralwässer  wiederholt  chemisch  zu  untersuchen,  was, 
abgesehen  davon,  dafs  die  täglichen  Fortschritte  der  analy¬ 
tischen  Chemie  dies  ohnehin  erfordern,  bei  den  Mineral¬ 
quellen  zu  Hofgeismar  um  so  nöthiger  war,  als  im  Sommer 
1818  eine  eigene  Erscheinung  bei  denselben  eiutrat:  indem 
der  Zuflufs  in  den  Quellen  plötzlich  so  stark  wurde,  dafs 
die  Abflufsröhren  nicht  hinreichend  waren,  diesen  abzulei¬ 
ten,  und  das  Wasser  aus  allen  Fugen  drang.  Diese  Er¬ 
scheinung  hielt  zwar  nur  24  Stunden  an,  allein  man  be¬ 
hauptete  nachher  allgemein,  dafs  diese  Quellen  sich  verän¬ 
dert  hätten  und  stärker  geworden  wären;  dies  waren  die 
Gründe,  welche  Hrn.  W.  zur  chemischen  Untersuchung 
derselben  bestimmten,  die  er  in  dem  vorliegenden  Schrift- 
chcn  dem  Publikum  mittheilt. 

Nachdem  Ilr.  W.  zuerst  kurz  die  bekannt  gewordenen 
Veränderungen  deutscher  und  anderer  Mineralquellen  zusam- 
mengestellt  hat,  geht  er  zur  physicalischen  Untersuchung, 
zur  Prüfung  durch  Reagentien  und  zur  Bestimmung  der 
elastischen  und  festen  Bestandtheile  des  versendeten  Mine¬ 
ralwassers  sowohl  von  der  Trink-  als  der  Badequelle  über, 
und  ermittelt  ihre  Mengenverhältnisse.  Die  Resultate  d>e- 
ser  Untersuchung  mit  der  älteren  (1816  bekannt  gemach¬ 
ten)  verglichen,  ergaben,  dafs  in  diesen  Mineralquellen  die 
Menge  des  kohlensauren  Gases  grofser,  als  1815  war,  und 
dafs  der  Gyps  und  der  Salpetersäure  Kalk  ganz  aus  densel¬ 
ben  verschwunden  zu  sein  scheinen;  in  der  Trinkquelle  hat 
die  Metisre  der  kohlensauren  Bittererde  und  des  salzsauren 

O  / 

Natrons  zu-,  in  der  Badequelle  dagegen  letzteres  abgenom- 
nien.  Das  diesmal  gefundene  salzsaure  Kali,  Mangan  und 
die  basisch -phosphorsaure  Thonerde  erkennt  der  Verf.  als 
Früchte  der  indefs  erfolgten  Fortschritte  der  analytischen 
Chemie. 

Den  bei  dem  Kochen  des  Badewassers  zu  Hofgeismar 


312 


V.  Krankheiten  der  Ilarmv 


ege. 

sich  bildenden  Badeschaum  konnte  der  Verf.  zwar  diesmal 
nicht  untersuchen,  dagegen  analysirte  er  die  ihm  zuge¬ 
schickten  Parthien  der  auf  den  Kesseln  sich  bildenden  Boden¬ 
sätze,  in  welchen  er  keine  Spur  von  Phosphorsäure,  oder 
kohlensaurc  Magnesia  und  Mangan  fand,  dagegen  einen 
grolsen  Anlhcil  an  kohlensaurer  Kalkerde,  einen  kleinen  an 
flufssaurem  Kalk,  an  Thonerde,  Kieselerde  und  Eisenoxyd, 
so  wie  einen  geringen  an  Lithion. 

Zuletzt  erinnert  der  \  erf.  noch  an  die  W  irkungen  der 
in  Deutschland  nicht  hinlänglich  gewürdigten  Quellen  zu 
Hofgeismar,  nennt  einige  neuerlichst  daselbst  erfolgte  Hei¬ 
lungen,  die  ihm  der  dortige  Brunnenarzt  llofr.  Sand  rock 
mitgetheilt  hat,  und  fuhrt  die  seit  zehn  Jahren  zu  Hofgeis¬ 
mar  bewerkstelligten  ’N  erbesserungen  und  Vervollkommnung 
gen  in  den  Einrichtungen  dieses  sehr  zu  beachtenden  Kur-' 
ortes  auf. 

Hille. 


i 


Praktische  Bemerkungen 


# 


über  die  Krankheiten  der  Harnwege. 

Von 

Dr.  J.  G.  Neuburg  zu  Frankfurt  a.  M. 


Die  Krankheiten  der  Harn  woge,  so  klar  sich  auch 
manche  derselben,  in  diagnostischer  und  ätiologischer  Hin¬ 
sicht,  dem  Blicke  des  Heilkünstlers  darstellcn,  bieten  den- 
noi  h  in  vorkommenden  Fällen  Schwierigkeiten  dar,  die  ihre 
Erkenntnis  und  darauf  sich  gründende  zweckmäfsige  Behand¬ 
lung  sehr  erschweren.  ISicht  selten  kommen  daher  in  die¬ 
ser  Hinsicht  Mißgriffe  vor,  von  denen  sich  selbst  der  bes- 
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sere  Arzt  nicht  immer  frei  erhalten  kann.  Sehr  auffallend 
war  mir  der  Fall  eines  jungen  Mannes,  der  oft  Anfälle 
einer  mit  Schmerzen  verbundenen  Harnverhaltung  hatte, 
wovon  der  Grund,  nach  dem  Urtheil  des  Arztes  der  ihn 
immer  behandelte  und  daher  genau  beobachtete,  in  wieder¬ 
holten  Tripperkrankheiten  zu  liegen  schien.  Derselbe  Kranke 
verfiel  nun,  entfernt  von  seinem  Wohnorte,  in  einen  sol¬ 
chen  Anfall;  mehrere  einsichtsvolle  Aerzte  wurden  zusam¬ 
menberufen,  die  das  Uebel  für  von  Blasenstein  herrührend 
erklärten,  und  ungeachtet  durch  die  Sonde  nichts  davon  zu 
entdecken  war,  so  wollte  man  doch  diese  einmal  geäufserte 
Meinung  nicht  aufgeben,  wie  ich  mich  durch  ein  ausgefer¬ 
tigtes  Gutachten  überzeugen  konnte.  Der  Kranke  verlor 
hierauf  alimählig  seine  Schmerzen,  urinirte  freier,  unter¬ 
nahm  alsdann  eine  entfernte  Reise,  die  er  Tag  und  Nacht 
fortsetzen  konnte,  wobei  er  sich  in  keiner  Hinsicht  schonte. 
Aufser  unbedeutender  Hindernisse  beim  Harnlassen,  die  auch 
nur  bisweilen  sich  einstellen,  ist  er  jetzt  vollkommen  wohl. 

Eine  ähnliche  Erfahrung  machte  ich  bei  einem  sehr 
angesehenen  Manne ,  der  wegen  einer  langwierigen  Dysurie 
die  Urtheile  der  berühmtesten  Aerzte  einholte,  die  sehr 
divergirend  ausfielen,  wovon  eines  für  Blasenstein  sprach. 
Diesem  unterwarf  man  sich;  es  wurde  der  Steinschnitt  von 
einem  seiner  Zeit  berühmten  AVundarzte  unternommen, 
aber  die  zu  voreilig  vorausgesetzte  Ursache  wurde  nicht 
entdeckt. 

Wer  sich  die  Mühe  nehmen  wollte,  die  Beobachtun¬ 
gen,  die  von  den  ärztlichen  Schriftstellern  hierüber  aufge¬ 
zeichnet  sind  nachzulesen,  dem  würden  sich  eine  Menge 
Belege,  die  diese  Behauptung  bestätigen,  aufdringen. 

Obschon  die  Steinkrankheit  nicht  zu  den  gewöhnlichen 
Krankheiten  unserer  Stadt  und  Umgegend  gehört,  so  hatte 
ich  dennoch  in  einer  langen  Reihe  von  Jahren  meines  nicht 
unbedeutenden  Geschäftskreises  Gelegenheit,  manche  wich¬ 
tige  Fälle  zu  beobachten ,  die  mir  nicht  ohne  nützliche  Re¬ 
sultate  für  das  ärztliche  Handeln  zu  sein  scheinen. 
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Eine  mir  auffallende  Bemerkung,  der  ich  aber  ohne 
weitere  Bestätigung  kein  Gewicht  beilegen  möchte,  war, 
dafs  der  gröbste  1  heil  der  Steinkranken,  die  mir  vorkamen, 
corpulente,  fette  Subjecte  waren.  Auch  fand  ich  in  den 
zwar  nur  wenigen  Fällen  von  Leichen,  in  deren  Nieren 
man  Steine  gefunden  hatte,  dafs  Fettanhäufung  in  diesen 
Organen  zugleich*  statt  fand.  Auch  in  solchen  Nieren  fan¬ 
den  sich  Steine,  wo  dieselben  durch  vermehrte  Vegetation 
eine  ungewöhnliche,  übermäßige  Gröfse  erlangt  hatten. 
I)a  in  den  Nieren  mancher  Leichen  Steine  gefunden  wer¬ 
den,  die  sich  im  Leben  durch  keine  bemerkbaren  Zeichen 
offenbarten,  so  läfst  sich  mit  einiger  AVahrscheinlichkeit 
annehmen,  dafs  bei  erwähnter  Beschaffenheit  der  Nieren 
das  letzte  der  Fall  sein  könnte,  wenigstens  bei  entzündli¬ 
chem  Zustande  der  Nieren,  oder  ihrer  Vereiterung,  lälst 
sich  jene  Unempfindlichkeit  nicht  leicht  denken.  Mehrere 
Beobachter,  unter  andern  de  llaen,  sahen  Steinbildung 
ohne  bemerkbare  Erscheinungen.  Peter  Frank  erwähnt 
eines  Steines  von  acht  Unzen  Schwere,  vier  und  einem  hal¬ 
ben  Zoll  Länge  und  zwei  Zoll  Breite,  den  man  in  der 
Niere  einer  Leiche  fand,  von  dem  man  im  Leben  durchaus 
keinen  Verdacht  hatte.  Bichat  spricht  in  seiner  patholo¬ 
gischen  Anatomie  ebenfalls  von  steinigen  Concrementcn  in 
den  Nieren  von  Leichen,  die  im  Leben  unbemerkt  blieben. 
Als  charakteristisch  nimmt  er  den  Wechsel  des  Schmerzes 
mit  völligem  periodischen  Nachlafs  an,  wie  auch  ich  in  der 
Erfahrung  es  mehrmals  bestätigt  gefunden  habe. 

Eine  Krankengeschichte,  die  ich  in  einem  Zeiträume 
von  achtzehn  Jahren  genau  verfolgen  konnte,  weil  sie  sich 
unter  meinen  Augen  bei  einem  meiner  vertrautesten  Be¬ 
kannten  zutrug,  machte  mich  aufmerksam,  manche  frühere 
Beobachtungen  unter  sich  und  mit  ihr  zu  vergleichen. 

Der  Gegenstand  derselben  wrar  ein  Mann,  der  das  zwei- 
utidsiebzigste  Jahr  zurückgelegt  hatte,  der  seit  vielen  Jahren 
an  periodischem  Abllufs  von  Schleime,  mit  schmerzhaftem 
Druck  und  Brenueu  in  der  Blase  und  Harnröhre  gelitten 
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hatte,  wodurch  der  Abgang  des  Urins  erschwert  wurde. 
Sein  bleiches,  aufgedunsenes  Ansehen,  seine  Schwäche,  die 
sich  durch  Trägheit  in  den  körperlichen  Bewegungen  und 
in  der  Langsamkeit  des  Ideenganges  offenharte,  die  hypo¬ 
chondrische  Weise  mit  der  er  alles  trieb  und  aufnahm, 
seine  häufigen  Beschwerden  im  Unterleihe,  liefsen  auf  tief¬ 
eingreifende  Fehler  seiner  Gesundheit  schliefsen.  Seit  sei¬ 
ner  frühesten  Lebenszeit  hatte  er  an  einem  trockenen, 
schuppigen,  zwar  nur  oberflächlichen  Flechtenausschlag  zu 
leiden,  der  über  die  Ellenbogen,  Vorderarme  und  andere 
Stellen  sich  verbreitete.  Es  setzten  sich,  wie  gewöhnlich, 
auf  diesen  Theilen  eine  Menge  glimmerartige  Schuppen  an, 
die  durch  das  vom  Jucken  abgenöthigte  Kratzen  häufig  ab¬ 
fielen.  Dieser  Ausschlag  stand  mit  den  Harnleiden  in  ge¬ 
nauem  Wechselverhältnifs,  man  sah  offenbar  diese  zuneh¬ 
men,  wenn  jener  sich  verminderte,  und  umgekehrt,  was 
eben  sowohl  Ursache  als  Wirkung  sein  konnte.  Ich  fand 
rathsam,  in  der  Behandlung  Rücksicht  hierauf  zu  nehmen, 
bei  vermehrten  Harnbeschwerden  äufserlich  reizende  Mittel 
auf  die  Stellen  des  Ausschlags  anzuwenden,  um  ihn  in  Thä- 
tigkeit  zu  bringen. 

Während  achtzehn  Jahren,  in  denen  er  sich  meiner 
Behandlung  anvertraute,  war  er  so  wenig  leidend,  seine 
Anfälle  von  so  geringer  Bedeutung,  dafs  ich,  mit  eingrei¬ 
fenden  Mitteln  das  Uebel  zu  bekämpfen ,  nicht  für  nöthig 
erachtete.  Er  seihst  bemerkte  oft,  dafs  seine  Gesundheit 
gewonnen  habe,  seitdem  er  nicht  mehr  uach  verschiedenen 
Ansichten  mit  wirksamen  Mitteln,  wie  früher  von  verschie¬ 
denen  Aerzten,  behandelt  worden  sei.  In  chronischen 
Krankheiten,  von  hartnäckiger  Art,  wechselt  der  Kranke 
gern  mit  Aerzten,  jeder  derselben  wählt  nicht  leicht  die 
Ileilart  seines  Vorgängers,  der  Wechsel  der  Heilmethoden 
setzt  am  Ende  dem  Kranken  mehr  zu,  als  die  Krank¬ 
heit  selbst. 

Im  Jahre  1815  bezog  er  die  Bäder  zu  Baden,  im  Ba¬ 
dischen,  hielt  seine  Gesundheit  in  etwas  gebessert,  womit 
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er  sich  aber  nur  schmeichelte.  Seine  Harnbeschwerden  ka¬ 
men  wie  früher,  ohne  heftig  zu  sein,  wieder;  Erbrechen 
und  Durchfälle  schienen  mehr  begangenen  Diätfehlern,  de¬ 
nen  er  sich  oft  aussetzte,  als  seinem  Uebel  beizumessen 
zu  sein. 

Im  Monat  November  1825  stellte  sich  das  schmerzhafte 
beschwerliche  Harnen  mit  vermehrter  Heftigkeit  ein.  Zu¬ 
gleich  ging  viel  gelblicher,  dicker  Schleim  mit  Gries  unter¬ 
mischt  ab.  Auf  den  Gebrauch  von  gelinden  Opiaten,  Emul¬ 
sionen,  mit  reizlosen  Nahrungsmitteln,  wurden  die  Zufälle, 
wie  in  früheren  Anfällen,  gelinder. 

Ich  muCs  noch  einer  Erscheinung  erwähnen,  die  sich 
bei  unserm  Kranken  ein  Jahr  vorher  einstellte,  die  mit  sei¬ 
nem  Hauptübel  in  keiner  Verbindung  zu  stehen  schien. 
Er  wurde  von  einem  Schmerz  am  rechten  Rande  der  Zunge 
befallen,  der  oberflächlich  entzündet  und  leicht  corrodirt 
war;  der  Speichel  flofs  auf  derselben  Seite  häufiger  zusam¬ 
men,  und  war  von  einem  salzigen,  ekelhaften  Geschmacke; 
der  hypochondrische  Kranke  wurde  dadurch  sehr  beunru¬ 
higt,  indem  er  hierin  nichts  weniger  als  den  Zungenkrebs 
zu  sehen  glaubte.  Nach  einiger  Zeit  nahm  dieser  Zufall 
zwar  an  Intensität  ab,  verlor  sich  aber  bis  an  seinen  Tod 
nie  gänzlich.  Am  Tten  Februar  lK2(i  nahm  die  Dvsurie 
zu,  es  konnte  nur  wenig  Urin  auf  einmal  gelassen  werden, 
dauerte  so  fort  bis  zum  20sten  desselben  Monats,  wo  sie 
bis  zur  völligen  Ischurie  gesteigert  wurde;  man  mufste 
einigemal  den  Catheter  zu  Hülfe  nehmen.  Der  Urin  fing 
nach  w  enigen  Tagen  wieder  an  von  selbst  zu  fliefsen ,  aber 
nur  in  kleinen  Portionen,  meist  tropfenweise.  Der  schmerz¬ 
hafte  Drang  zum  Harnen,  das  Brennen  und  Schneiden  da¬ 
bei,  nüthiglen  den  Kranken  zum  heftigsten  Schreien.  Es 
war  ihm  nun  nicht  anders  möglich,  als  auf  dem  Nachtstuhl 
sitzend  seinen  I  rin  wegzulassen ,  unter  starkem  Stuhlzwang 
und  jedesmaligem  geringen  Kothabgang.  Die  Efslust  ver¬ 
lor  sich  ganz,  der  salzige  Geschmack  im  Munde  vermehrte 
sich  wieder,  wurde  höchst  ekelhaft,  und  der  Zuflufs  def 
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Speichels  nahm  ebenfalls  wieder  zu.  Alle  diese  Erscheinun¬ 
gen  dauerten,  mehr  zunehmend,  bis  zum  Ausgange  des 
Aprils  fort;  der  Geschmack  im  Munde  wurde  alsdann  so 
aufserst  ekelhaft,  dafs  er  dem  Kranken  alle  Lust,  auch  nur 
das  mindeste  von  Speisen  zu  sich  zu  nehmen,  benahm;  selbst 
Getränke  weigerte  er  sich  anzunehmen,  nur  den  Saft  eini¬ 
ger  Pomeranzen  nahm  er  täglich  ohne  AViderwillen  an. 
Dadurch,  und  durch  den  täglichen  Gebrauch  einiger  ernäh¬ 
renden  Klystiere,  fristete  er  noch  einige  Zeit  sein  Leben. 
Für  starb  nach  drei  und  einem  halben  Monate  schrecklicher 
Leiden,  ohne  den  Tod,  den  er  kommen  sah,  zu  fürchten, 
so  wenig  auch  seine  Hypochondrie  ihm  im  Leben  zur  To¬ 
desverachtung  stimmte.  Da  er  viele  Jahre  lang  kränklich 
war,  und  von  vielen  ihm  gereichten  Mitteln  nur  selten  al¬ 
lenfalls  einen  palliativen  Nutzen  sah,  so  verlor  er  alles  Zu¬ 
trauen  zu  ärztlicher  Elülfe,  von  der  ohnehin  nicht  viel  zu 
erwarten  war. 

Auch  zeigte  der  Befund  in  der  Leiche,  an  der  man 
nur  die  Oeffnung  des  Unterleibes  vornahm ^  die  Unzuläng¬ 
lichkeit  der  Heilmittel  gegen  das  unbezwingbare  Uebel.  Es 
fanden  sich  alle  Eingeweide  des  Unterleibes,  mit  Ausnahme 
der  rechten  Niere  und  der  Harnblase,  fehlerfrei.  Diese 
Niere  war  ganz  in  Fett  verwandelt,  glich  einem  Fettklum- 
pen,  in  dessen  Mitte  nur  noch  eine  dünne  Lage  von  Nie¬ 
rensubstanz  die  Gegenwart  dieses  Organs  verrieth.  In  der 
Mitte  dieses  monströsen  Theiles  fand  sich  ein  Stein  einge¬ 
schlossen  von  dreieckiger,  oder  vielmehr  von  dreiköpfiger 
Gestalt,  weifsgelblich ,  mehr  glatt,  etwa  ein  Quentchen 
schwer,  der  8  bis  9  Linien  in  seinem  gröfseren  Durchines-* 
ser  mafs.  Der  Harngang  der  kranken  Niere  war  durch  die 
fettige  Desorganisation  kaum  deutlich  zu  entdecken,  und  ein 
kleinerer,  zackiger,  dunkel  gefärbter  Stein  nahm  die  Stelle 
ein,  wo  er  seinen  Ausgang  aus  der  Niere  hatte.  Auch  die 
linke  Niere  war  mit  einer  mehr  als  fingerdicken  Fettlage 
umgeben,  sonst  war  sie  aber  von  normaler  Beschaffenheit. 
Die  Harnblase  zeigte  die  Abweichung,  die  bei  alten  Sub- 
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jeeten  nicht  selten  ist;  ihre  Iläule  waren  beträchtlich  ver¬ 
dickt,  von  dunkclrother  Farbe,  und  weder  in  ihr,  noch  in 
der  Harnröhre,  war  irgend  etwas  Widernatürliches  zu  ent¬ 
decken. 

Man  kann  als  ausgemacht  annehmen,  dafs  die  Steinbil¬ 
dung  dieses  Kranken  lange  vor  seinem  Tode  ihren  Anfang 
genommen  habe.  Die  oft  eingetretenen  Harnbcschwer- 
den ,  von  zwar  nur  geringen,  stumpfen  Schmerzen  in  der 
rechten  Nierengegend  begleitet,  und  die  öfteren  Anfälle  von 
Erbrechen  und  Durchfall,  lassen  hierüber  keinen  Zweifel 
übrig.  So  lüfst  sich  auch  das  Zungenübel  und  der  zuletzt 
ekelhaft  ammoniakalisch  schmeckende  salzige  Speichel,  als 
mit  der  Störung  der  Verrichtung  der  rechten  Niere  in  Ver¬ 
bindung  stehend,  annehmen,  und  giebt  gleichsam  einen  Be- 
weis  für  die  oft  bestätigte  Theilung  des  Körpers  in  zwei 
Hälften.  Die  urinöse  Cachexie,  die  von  Lentin  und  meh- 
rern  andern  Beobachtern  in  Störungen  der  Harnwege  an¬ 
erkannt  worden  ist,  documentirte  sich  hier  auch  gewisser- 
maafsen.  Dafs  hier  leicht  die  Harnblase  allein  als  Sitz  der 
Krankheit  angenommen,  die  Niere  als  solcher  übersehen 
werden  konnte,  war  deshalb  zu  entschuldigen,  weil  alle 
Symptome  sich  deutlicher  für  den  ersten  zeigten.  In  den 
letzten  Anfällen,  die  dem  Kranken  das  Leben  kosteten, 
waren  der  anhaltende  Druck  und  der  heftige  Schmerz  in 
der  Blase,  der  durch  äufsere  Berührung  vermehrt  wurde, 
indefs  die  Niere  kaum  zu  leiden  schien,  Beweise  für  Leiden 
der  Blase.  Nur  die  früheren  Erscheinungen  sprachen  für 
die  Nierenleiden,  wo  die  Blase  noch  wenig,  oder  wahr¬ 
scheinlicher  gar  nicht  ergriffen  war,  die  erst  in  der  Folge, 
theils  durch  das  zugenommene  Alter,  theils  durch  den 
Schürfern,  mit  eiterartigen  Schleim  überladenen,  stinkenden 
Lrin,  desorganisirt  wurde,  und  dadurch  in  krankhaften  Zu¬ 
stand  versetzt.  Dieses  veranlafste  auch  den  Irrthum  eines 
erfahrnen,  schätzbaren  Arztes,  der  gegen  das  Ende  befragt 
wurde,  der  das  Uebel  als  Folge  eines  Blasenrtcins  ansah. 

Auch  dieser  Kranke  war  ein  Beleg  für  das  Zusammen- 
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treffen  der  Fettanhäufung  mit  der  Lithiasis,  das  sich  in 
meiner  Erfahrung  wiederholt  bestätigte.  Sollte  diese  Be¬ 
merkung  eine  allgemeinere  Bestätigung  erhalten,  so  dürfte 
sie  für  die  Behandlung  der  Steinkrankheit  nicht  ohne  Be¬ 
deutung  sein.  Die  Verwandtschaft  der  Gicht  mit  dieser 
setzt  voraus,  dafs  eine  und  dieselbe  Constitution  beiden  un¬ 
terliege,  die  nämlich  vollsaftiger,  corpulenter  Subjecte. 
Auch  ist  es  denkbar,  dafs  überrnäfsige  Fettigkeit,  besonders 
der  Nieren,  die  Lebensverrichtungen  störe,  die  Absonde¬ 
rungen  hindere,  sie  mehr  dem  Chemismus  überlasse,  wes¬ 
halb  bei  vermindertem  Nierenleben  der  Harn  wie  im  todten 
Gefäfs  steinige  Concremente  absetzt. 

Die  Affinität  der  Alkalien  zum  Fette  liefse  sich  viel¬ 
leicht  zur  Erklärung  ihrer  Wirksamkeit  gegen  den  Stein 
benutzen.  Die  Genesis  der  Harnsteine,  so  wie  ihre  Dia¬ 
gnose,  bedarf  noch  mehr  Aufklärung,  sie  haben  mit  andern 
chronischen  Leiden  das  gemein,  dafs  sie  in  ihrem  Entstehen 
der  Beobachtung  entgehen.  Morgagni  hat  schon  hierauf 
aufmerksam  gemacht,  er  berichtet  von  einem  Kranken  des 
Valsalva,  der  an  eiterigem  Abflufs  mit  Harnbeschwerden 
gelitten  hatte,  dafs  der  Grund  hiervon  in  der  Blase  ge¬ 
sucht  wurde,  die  aber  vollkommen  gesund,  die  Nieren  aber 
vereitert  gefunden  wurden.  Auch  dieser  Kranke  war  ehe¬ 
mals  fett,  magerte  aber  durch  die  Krankheit  ab;  er  glich 
in  vielem  unserm  erwähnten  Kranken ,  war  immer  blafsgelb 
von  Farbe,  litt  oft  an  Erbrechen  und  Durchfall,  bekam  zu¬ 
letzt  einen  aphthösen  Ausschlag  an  den  Lippen  und  im  Munde, 
der  sehr  schmerzte,  auch  ging  der  Urin  dicklich,  eiterartig 
ab,  und  war  dadurch  im  Durchgang  oft  gehindert. 

Eine  der  gewöhnlichsten  Ursachen  der  Harnverhaltung 
ist  plötzlicher  Nachlafs  der  Lebensthätigkeit  der  Organe  die 
der  Ausscheidung  des  Urins  vorstehen.  Mangel  an  Schmerz, 
den  ausgenommen,  der  durch  die  Ueberfüllung  und  Ausdeh¬ 
nung  der  Blase  entsteht,  ist  dar  wichtigste  Zeichen  dieser 
Krankheitsform. 

Ich  kannte  einen  Mann  von  einigen  sechzig  Jahren, 
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der  sonst  sehr  wohl  sich  befand,  welcher  mehrere  Wochen 
an  Bückenschmerzen  gelitten  halte,  zu  denen  sich  Mangel 
>  an  Kfslust ,  Beschwerden  im  I  nterlcibe  und  andere  Zeichen, 
die  auf  KrgrifTensein  des  Gangliensystcms  deuteten,  gesell¬ 
ten.  Die  eigentliche  Veranlassung  dazu  schien  Erkältung 
gewesen  zu  sein,  auch  schienen  diese  Zufälle  dem  Gebrauche 
diaphoretischer  Mittel  und  diesem  Zwecke  angemessenen 
Verhaltens  nachzugeben.  Der  ernstlicbsten  Ermahnung  un¬ 
geachtet,  bei  der  damaligen  kalten  Witterung  das  Zimmer 
nicht  zu  verlassen,  ging  der  Kranke  an  einem  kalten  Mor¬ 
gen  sehr  früh  aus,  und  kam  mit  einem  Kiickfall  seiner  Uebcl 
nach  Hause.  Mit  diesen  verband  sich  Schwierigkeit  im 
Harnen,  die  kurz  darauf  in  Harnverhaltung  überging.  Die 
Blase  wurde  übermäfsig  ausgedehnt,  und  die  Anwendung 
des  Katheters  wiederholt  nöthig.  Beizende,  aromatische 
Einreibungen  in  der  Blasengegeod,  ähnliche  warme  Auf¬ 
schläge,  Klystiere  und  innerliche  diesem  Zwecke  entspre¬ 
chende  Mittel,  änderten  den  Zustand  des  Kranken  nicht. 
Nach  einigen  Tagen  verloren  die  Fiifse  die  Kraft,  den  Kör¬ 
per  zu  unterstützen,  der  Kranke  mufste  liegend  zubringen, 
und  die  natürliche  Wärme  verlor  sieb  mit  dem  Leben  dieser 
Theile.  Die  Abnahme  des  Lebens  verbreitete  sich  hierauf 
von  unten  nach  oben  über  den  ganzen  Körper,  der  Leib 
dehnte  sicli  aus,  obschon  der  Urin  unwillkürlich  in  Menge 

nun  abflofs,  das  Athemholcn  wurde  kurz,  es  stellte  sich  auch 

**  »  « 

Unvermögen,  die  Arme  zu  bewegen,  ein,  der  ganze  Körper 
war  kalt  anzufülilen.  Nur  das  Sensorium  blieb  unter  die¬ 
sen  dringenden  Erscheinungen  noch  frei,  dann  trat  Sopor 
ein,  der  ungefähr  1‘2  Stunden  dauerte,  worin  er  seinen 
Geist  aufgab.  Ungefähr  24  Stunden  vor  seinem  Tode  sah 
ich  diesen  Kranken  noch  mit  Behaglichkeit  seine  Pfeife 
rauchen. 

Bei  ähnlicher  Harnverhaltung,  wie  bei  jeder  die  hart¬ 
näckig  und  vollständig  ist,  sollte  man  durchaus  mit  der  An¬ 
wendung  des  Katheters  nie  säumen,  wie  cs  bisweilen  ge¬ 
schieht,  da  die  Erfahrung  lehrt,  dafs  das  blofse  Verschieben 

der 
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der  Ilarnausleerung,  dieselbe  unterdrücken  kann.  Man  wird 
bei  genauer  Erkundigung  oft  erfahren,  dafs  unterdrückter 
Drang  zum  Ilarnen  Veranlassung  zur  Verhaltung  desselben 
wird.  Bei  kalter  Witterung,  wo  der  Urin  häufiger  abge¬ 
sondert  wird  und  die  Blase  in  gereizterem  Zustande  ist, 
kann  dieses  gefahrvolle  Uebel  ieicliter  eintrcten. 


VI. 

*  '  •  .  ,  r  ..  b'.-  ; 

Pathologie  und  Therapie  der  Krankheiten 
mit  materieller  Grundlage.  Von  Karl 
Snndelin,  Med.  Dr.  und  ördentl.  Arzt  des  me- 
dicinisch -klinischen  Instituts  der  Universität  zu 
Berlin,  ln  zwei  Bänden.  Erster  Band.  Berlin 
und  Landsberg  a.  d.  "W.  \ erlag  von  Theodor 

Christian  Friedrich  Enslin.  1827.  8.  XIV  und 
359  S.  (Beide  Bände  4  Thlr.) 

Bevor  Ref.  zu  einer  näheren  Betrachtung  des  vorlie¬ 
genden  Werkes  übergeht,  erlaubt  er  sich  einige  Bemer¬ 
kungen  vorauszuschicken,  welche  den  Standpunkt,  von  wel¬ 
chem  der  Verf.  ausgeht,  und  die  Beurtheilung  desselben 
betreffen.  Wenn  man  in  früheren  Zeiten  die  Krankheiten 
mehr  als  gegeben,  nach  ihrem  formellen  Wesen ,  auf- 
fafste,  so  schien  man  in  neueren  mehr  bemüht,  tiefer  in 
die  Ergründung  derselben  einzugehen,  sie  in  ihrem  Wer¬ 
den  und  Entstehen  zu  betrachten.  Dafs  Schärfen,  dafs  so¬ 
genannte  Cacochymien  und  Cachexien  im  Körper  vorhanden 
sein  können,  dafs  sie,  d$fs  überhaupt  materielle  Verände¬ 
rungen  im  Organismus  Krankheiten  hervorbringen  können, 
wird  niemand  leugnen.  Indefs  ist  mit  der  Annahme  dieser 
Zustände  die  Untersuchung  keinesweges  erschöpft,  billig 
mufs  zugleich  erwiesen  werden,  nicht  nur  wie  diese  Zu¬ 
stände  sich  in  der  Erscheinung  manifestiren ,  sondern  auch 
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wie  und  durch  welche  Vorgänge  in»  Organismus  sie  sich 
ausbilden.  Die  Untersuchung  w  ird  immer  nur  in  der  Mitte 
beginnen,  wenn  wir  diese  materiellen  Veränderungen  als 
schon  gegeben  und  als  Krankheit  erzeugende  Momente  be¬ 
trachten,  sie  wird  sich  selbst  für  die  richtige  Würdigung 
dieser  Krankheiten  ganz  anders  gestalten,  wenn  wir  diese 
Veränderungen  sedbst  in  ihrem  Entstehen  zu  ergründen  be¬ 
müht  sind.  Auch  'scheint  unsere  Physiologie,  auf  welcher 
doch  alle  Pathologie  beruhen  mufs,  dermalen  nicht  so  dürr 
und  unergiebig  zu  sein,  dafs  sie  sich  uns  als  leitendes  Prin- 
cip  bei  dieser  Untersuchung  so  ganz  entziehen  sollte.  Se¬ 
hen  wir  auch  ganz  davon  ab,  dafs  die  Auffassung  der  ma¬ 
teriellen  Seite  des  Organismus  doch  nur  immer  eine  ein¬ 
seitige  ist,  dafs  der  Organismus,  gesund  wie  krank,  doch 
immer  ein  einiger,  ganzer,  nur  in  seiner  Totalität  zu  wür¬ 
digender  ist,  so  wird  sich  die  Unzulänglichkeit  der  Unter¬ 
suchung  von  diesem  Standpunkte  aus  uns  noch  mehr  erge¬ 
ben  ,  wenn  wir  näher  dem  Entstehen  dieser  materiellen 
Abnormitäten  nachsehen.  Sie  entstehen  ,>  Bef.  will  sich  S.’s 
eigener  Worte  bedienen,  durch  Missverhältnisse  zwischen 
Aufnahme  und  Verbrauch  oder  Abscbeidung,  durch  quanti-% 
tative  oder  qualitative  Abnormitäten  in  den  das  Aneignungs- 
geschäfl  begleitenden  Ab-  und  Ausscheidungen.  Es  mufs 
wohl  zugegeben  werden,  wie  Ingesta,  eine  fehlerhafte  Be¬ 
schaffenheit  der  Atmosphäre;  wie  manche  andere  äufsere 
Potenzen  Anlafs  zu  solchen  Abnormitäten  geben  können, 
obschon  wir  seihst  auch  dann  meistens  ein  Enzriffenscin 

D 

des  Organismus  selbst,  namentlich  des  Nervensystems,  an- 
nehmen  müssen;  wichtiger  indefs  ist  es,  den  Prozefs  der 
Ab-  und  Ausscheidungen  selbst  näher  ins  Auge  zu  fassen, 
und  hier  können  wir  doch  in  der  Thal  nicht  übersehen, 
wie  er  einzig  und  allein  durch  die  den  Organismus  consti- 
tuirenden  Systeme,  durch  das  Nerven-  und  Illutgefafs- 
system,  erhalten  und  unterhalten  wird.  Für  eine  weitere 
Auseinandersetzung  dieser  freilich  nur  angedeuteten  Punkte 
pafst  dieser  Ort  nicht,  daher  erlaubt  sich  Bef.  nur  noch 
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ein  wahres  Wort  v.  Schaffers  herzusetzen,  obschon  er 
weifs,  dafs  er  dadurch  gegen  manche  gewichtige  Stimme 
unserer  zur  Humoralpathologie  hinneigenden  Zeit  anstöfst. 
Wenn  auch,  sagt  er  in  seinen  kürzlich  erschienenen  An* 
sichten  über  die  Krankheiten  des  irritabeln  und  sensibeld 
Lebens,  der  Quantität  und  Qualität  nach,  wenigstens  rela¬ 
tiv  schädliche  und  unbezwingliche  Nahrungsstoffe"  abnorme 
Chyiification ,  dyscrasische  Beschaffenheit  der  Säfte  zur  Folge 
haben,  wenn  auch  ungesunde  atmosphärische  Luft,  eine 
daher  rührende  mangelhafte  Mischung  und  Belebung  des 
Blutes,  und  mit  dieser  chlorotische,  cachcctische,  wässerige, 

.  7  O  ' 

scorbutische  Anlage  in  den  Säften  zu  Stande  bringen,  wenn 
auch  durch  mangelnde  Oxydation  ond  Mischung  des  Blutes 
höhere  und  niedere  Sinnesverrichtungen  in  gleichen!  Maaise 
getrübt  werden,  so  sind  es  doch  nur  die  zur  Vegeta¬ 
tion,  Sensibilität  und  Irritabilität  bestimmten  Gebilde  uhd 
Organe,  welche  ursprünglich  beeinträchtigt  und  dadurch  un- 
vermögend  werden,  normale  Säfteprodukte  zu  liefern. 

* '  I  ’  f  f  **'  rm  o  '  < .  '  '  ;  .  >  Yl  r*  •  ’  *■  J  V  .  # } 

"  •  H  r  J\Y 

Sind  diese  kurzen  Andeutungen  nicht  ganz  falsch, 'so 
dürfte  sich  daraus  wohl  ergeben,  dafs  S.  von  einem  ver¬ 
fehlten  Standpunkte  aus  seine  Untersuchungen  begonnen, 
dals  er  gleichsam  in  der  Mitte  der  Untersuchung  'angefan¬ 
gen  hat.  Scheint  das  nun  wohl  auch  der  Fall  zu  sein,*  so 
freut  sich  Bef.  doch  versichern  zu  können,  dafs  er  dieses 
Buch  mit  vielem  Vergnügen  durchgelesen  und  manche  Be¬ 
lehrung  daraus  geschöpft  habe.  Er  ist  auf  manche  wichtige 
Deutung  über  das  Wesen  der^betrachteten  Krankheiten  und 
ihre  gegenseitige  Verwandtschaft  gestofsen,  und  sollte  auch 
vieles  über  sie  Vorgebrachte  eben  nicht  neu  sein,  so  finden 
wir  doch  überall  ein  erfreuliches -Streben ,  den  praktischen 
Vorschriften  eine  theoretische  Grundlage  zu  geben.  Ente 
kurze  Anzeige  des  Werkes  möge  die  Leser  dieser  Annalen  • 
auffordern,  sich  bald  mit  diesem  Buche  bekannt  zu  machen. 
Einige  eingestreute  Bemerkungen,  die  Bef.  sich  einzuschal¬ 
ten  erlaubt,  mögen  theils  seine  oben  aufgestellte  Meinung 
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rechtfertigen,  thcils  manchen  ihm  aufgestofsruen  Zweifel 

Vorbringen.  ,  ... 

In  einer  Einleitung  und  darauf  folgenden  Ucbersicht 
der  abzuhandelnden  Gegenstände,  spricht  sich  S.  im  Allge¬ 
meinen  über  die  Natur  der  Krankheiten  mit  materieller 
Grundlage  aus.  Krankheilszustände  und  Krankheiten,  sagt 
er,  welche  sich  auf  Mifsverhältnisse  zwischen  Aufnahme 
uiul  Verbrauch  oder  Abscheidung,  auf  quantitative  oder 
qualitative  Abnormitäten  in  den  das  Aneignungsgescbäft  be¬ 
gleitenden  Ah-  und  Ausscheidungen  gründen,  können  aller¬ 
dings  materielle  genannt  werden,  weil  ihre  Entstehung-  in 
der  materiellen  Seite  des  Organismus  nachgewiesen  werden 
kann.  Zu  ihrer  näheren  Bestimmung  betrachtet  S.  nun 
genauer  den  Hergang  der  Aufnahme,  Aneignung,  Ab-  und 
Ausscheidung.  Vielleicht  hätte,  sich  eine  noch  tiefer  in  das 
Wesen  dieser  Processe  eingebende  Betrachtung  schon  hier 
anstellen  lassen,  doch  will  Bef.  darüber  keinesweges  mit 
dem  Vcrf.  rechten,  da  sie  meistens  an  den  qöthigen  Orten, 
wie  z.  B.  bei  dem  trefflich  bearbeiteten  Kapitel  über  die 
aus  erhöhter  Venositäf  hervorgehenden  Krankheiten  einge¬ 
schaltet  ist.  Diesen  einleitenden  Kapiteln  folgt  nun: 

»  Erster  Abschnitt.  Algemeine  Bemerkungen  über 
die  Entstehung  materieller  Abnormitäten  und 
der  darauf  gegründeten  und  damit  in  Zusammen¬ 
hang  stehenden  Krankheiten.  In  diesem  Abschnitte 
setzt  S.  die  Ersachen  und  Schädlichkeiten  näher  auseinan¬ 
der,  durch  welche  die  materiellen  Abnormitäten  begründet 
werden.  Im  Allgemeinen  nimmt  er  fünf  Klassen  derselben 
an:  Ingesta,  Schädlichkeiten,  welche  ein  Mifsverhältnifs  von 
Seiten  der  (Konsumtion,  der  Ab-  und  Ausscheidung  herbei¬ 
führen  können,  eine  feH9erhafte  Beschaffenheit  der  Atmo¬ 
sphäre,  Keime  zu  fremdartigen  Vegetationen  und  Anste¬ 
ckungsstoffe,  endlich  Schädlichkeiten,  welche  vom  Geist 
und  Gcmüth  aus  auf  den  Organismus  so  einwirken,  dafs 
dadurch  materielle  Abnormitäten  bedingt  werden.  Aus  ei¬ 
ner  näheren  Betrachtung  der  Art  und  Weise,  wie  diese 
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fünf  Klassen  von  Ursachen  wirken,  ergeben  sich  manche 
wichtige  Resultate,  über  deren  Auseinandersetzung  indefs 
Ref.  auf  das  Ruch  selbst  verweiset.  Er  bemerkt  nur,  wie 
diese  Betrachtung  namentlich  seine  oben  ausgesprochene 
Meinung  über  den  nicht  tief  genug  erfafsten  Standpunkt, 
von  welchem  der  Verf.  ausgegangen,  hinlänglich  zu  bestä¬ 
tigen  scheint,  indem  er  an  vielen  Orten  selbst  nicht  unter¬ 
lassen  kann,  auf  die  dynamischen  Vorgänge,  durch  welche 
jene  materiellen  Veränderungen  zum  Theil  bedingt  werden, 

aufmerksam  zu  machen. 

\  •  . 

Zweiter  Abschnitt.  Allgemeine  Bemerkungen 
über  die  Anwendung  solcher  Heilmethoden  und 
Mittel,  welche  vorzugsweise  zur  Beseitigung 
materieller  Abnormitäten  und  der  damit  in  Zu¬ 
sammenhang  stehenden  Krankheitszustände  und 
Krankheiten  dienen.  Nachdem  S.  zuerst  den  %diäteti- 
schen  Theil  des  Heilverfahrens  berücksichtigt  hat ,  äufsert 
er  sich  naher  über  die  Wirkung  der  Klassen  von  Heilmit¬ 
teln,  welche  gegen  die  materiellen  Abnormitäten  und  die 
darauf  gegründeten  Krankheiten  besonders  gerichtet  sind. 
Als  solche  erkennt  er  besonders  die  ausleerenden  Mittel  an, 
die  sogenannten  auf  lösenden,  die  alterirenden,  erschlaffen¬ 
den,  tonischen  und  antiseptischen.  Für  diesen  besonderen 
Zweck  mag  die  Annahme  dieser  Klassen  von  Heilmitteln 
allerdings  genügen.  Frei  von  Hypothesen  und  namentlich 
auf  einen  praktischen  Zweck  hingerichtet,  setzt  S.  die  all¬ 
gemeine  Wirkung  dieser  einzelnen  Klassen  auseinander, 
doch  scheint  die  von  ihm  aufgestellte  Eintheilung  der  auf¬ 
lösenden  Mittel  selbst  Für  diesen  Zweck  erzwungen  und 
unnatürlich. 

Nach  Vorausschickung  dieser  beiden  Abschnitte  geht  S. 
zur  speciellen  Betrachtung  der  einzelnen  Krankheitszustände 
und  Krankheiten  mit  materieller  Grundlage  über,  und  zwar 
werden  in  diesem  ersten  Theile  folgende  Gruppen  dersel¬ 
ben  betrachtet: 
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Krankheitszustände  und  Krankheiten  mit  Le¬ 
be  rmaafs  der  materiellen  Substanz,  llierlier  wer¬ 
den  gerechnet j  Die  Vollblütigkeit.  Sehr  kurz  abge- 
handelt.  Die  V  o  llsaftigkeit.  Dieser  Zustand  unterschei¬ 
det  sich  von  dem  zuerst  betrachteten  dadurch,  daCs  nicht 
sowohl  das  eigentliche  Blutgefä&system,  als  vielmehr  das 
Capillarsystem ,  die  lymphatischen  Gefäfse  und  «las  Zellge¬ 
webe  überfüllt  sind,  und  durch  den  1  instand,  dafs  der  im 
Uehcrmaafs  vorhandene  Stoff  nicht  sowohl  Blut,  als  viel¬ 
mehr  gut  assimilirter,  zur  Krnährung  bestimmter,  aber  nicht 
gelförig  verbrauchter  plastischer  Stoff  ist.  Auch  dieser  Zu¬ 
stand  ist  nur  kurz  abgehandelt. 

Krankheitszustände  und  Krankheiten  mit  qua¬ 
litativ  abnornier  Beschaffenheit  des  Blutes,  ln 
diesem  Abschnitte  betrachtet  S.  ziemlich  genau  die  krank¬ 
haft  erhöhte  Venosität.  AN  ie  richtig  und  scharfsinnig  auch 
Puchelt,  sagt  er,  das  Wesen  dieses  Krankheitszustandes 
aufgefafst  hat,  so  gewährt  seine  Ansicht  doch  nur  dunkele 
und  unbestimmte  Andeutungen  für  die  Praxis.  Für  diese 
scheint  ihm  folgende  von  den  ursächlichen  Momenten  dieses 
Zustandes  entnommene  Ansicht  mehr  Ausbeute  zu  gehen: 
wie  absolute  oder  relative  Beschränkung  und  Verminderung 
oder  Retention  derjenigen  Ausflüsse,  Ab-  und  Ausschei¬ 
dungen,  wrelche  aus  dem  Venenhlute  statt  finden  müssen, 
wenn  nicht  theils  das  quantitative  Verhalt nifs  desselben  ein 
überwiegendes,  theils  der  venöse  Charakter  sowohl  im  Blute, 
als  im  Gefäfssystem  überhaupt  der  vorherrschende  werden 
soll,  scheint  <1  ie  Entstehungsweise  der  krankhaften  Erhö¬ 
hung  der  N  enosität  am  passendsten  zu  bezeichnen.  Uin 
diese  Ansicht  zu  begründen,  geht  S.  genauer  in  den  Satz 
ein,  dafs  das  Venensystem  vorzugsweise  der  JBlutbereitung 
vorstehe  und  zugleich  ein  Vorrathsbehälter  für  das  Blut 
überhaupt  sei.  Das  erstere  geschieht  aber  in  den  Venen 
besonders  dadurch ,  indem  das  Blut  in  ihnen  und  nament¬ 
lich  in  der  Leber,  den  Lungen  (dafs  das  Blut  in  ihnen 
gesäuert  werde,  hält  S.  noch  für  problematisch),  wahr- 
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scheinlich  auch  in  der  Milz  und  den  Schleimhäuten  die 
Abänderungen  erfährt,  die  es  zu  der  Würde  des  Arterien- 
blutes  erheben.  Sodann  kann  man  das  Venensystem  aber 
auch  als  den  Vorrathsbehälter  des  Blutes  betrachten,  indem 
es  bei  weitem  den  gröbsten  Theil  des  im  Organismus  vor¬ 
handenen  Blutes  enthält,  und  dieses  nur  allmählig  und  in 
kleinen  Quantitäten,  soviel  dessen  nämlich  die  Lungen 
durchströmt,  vom  Arteriensysteme  aufgenommen  wird.  Diese 
so  eben  aufgestellte  Ansicht  von  der  Entstehungsweise  der 
krankhaft  erhöhten  Venosität  glaubt  S.  noch  besonders  durch 
die  entferntem  Ursachen  derselben,  durch  die  Zufälle, 
Krankheitszustände  und  Krankheiten,  welche  von  demselben 
ausgehen,  durch  die  von  der  Natur  veranstalteten  Ausglei¬ 
chungsbestrebungen  und  Abscheidungsprocesse,  und  durch 
das  durch  die  Erfahrung  bestätigte,  erfolgreiche  Heilver¬ 
fahren  bewahrheitet  zu  sehen.  In  wiefern  alle  diese  Mo¬ 
mente  für  seine  Ansicht  Sprechen,  setzt  er  kurz  auseinan¬ 
der.  Nur  von  den  entfernteren  Ursachen  der  krankhaft 
erhöhten  Venosität  handelt  er  in  diesem  Abschnitte  ausführ¬ 
licher.  Doch  übergeht  Ref.  diese  Auseinandersetzung  um 
so  mehr,  da  S.  ziemlich  Puch  eit  folgt.  Diese  krankhaft 
erhöhte  Venosität  giebt  sich,  so  lange  sie  noch  als  Anlage 
erscheint,  ohne  wirkliche  Krankheiten  hervorgebracht  zu 
haben ,  durch  sinnlich  wahrnehmbare  Merkmale  zu  erkennen. 
Mit  Puch  eit  nimmt  auch  S.  zwei  Hauptvarietäten  dieser 
venösen  Constitution  an,  nämlich  die  phlegmatisch -venöse 
und  die  atrabilarisch- venöse.  Als  eine  dritte  Varietät  kann 
man  noch  die  öfter  vorkommende  Verbindung  der  beiden 
so  eben  erwähnten  Constitutionen  annehmen.  Betrachtet 
man  aber  die  krankhafte  Erhöhung  der  Venosität  in  Bezie¬ 
hung  auf  die  näheren  Ursachen  derselben,  so  ergeben  sich 
ebenfalls  drei  Varietäten,  nämlich  eine  Ueberfüllung  des 
Venensystems,  eine  vorherrschend  venöse  Beschaffenheit  des 
Blutes,  und  als  dritte  eine  Verbindung  dieser  beiden  Zu¬ 
stände  mit  einander.  Die  Wirkungen  der  krankhaft  erhöh  - 
ten  Venosität  bestehen  entweder  in  der  Hervorbringung 
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einzelner  abnormer  Erscheinungen  und  Zufälle,  oder  wirk¬ 
licher  Krankheitszustände  und  Krankheiten.  Letztere  sind 
es  nun,  welche  S.  jetzt  besonders  betrachtet,  und  zwar 
handelt  er  zuerst: 

^  on  den  Krankheiten  mit  nervöser  Grund¬ 
lage,  welche  ihrem  Wesen  nach  mehr  oder  we¬ 
niger  als  active  Ausgleichungsbestreb  ungen  zu 
betrachten  sind.  In  diese  Gruppe  bringt  S.  die  Hiimor- 
rboidalkrankbeit,  das  Biutbrechen  und  die  schwarze  Krank¬ 
heit,  das  nervös- gastrische  Fieber,  die  Gichtkrankbeit  ut.d 
die  Erzeugung  der  Harn-  und  lilasensteine.  Diese  bezeich- 
neten  Krankheiten  entwickeln  sich  theils  in  einer  gewissen 
Reihenfolge,  theils  sind  sie  auch  verschieden,  je  nachdem 
bald  mehr  die  venöse  Ueberfüllung  als  die  eine  Seite,  bald 
die  erhöht  venöse  Beschaffenheit  als  die  andere  Seite  der 
zur  Grundlage  dienenden  krankhaften  Erhöhung  der  Veno- 
sität  hervortritt,  ln  den  meisten  Fällen  tritt  die  venöse 
Ueberfüllung  zuerst  hervor,  daher  pflegt  sich  auch  die 
1 1  ä  m o  r  r  h  o  i  d  a  1  k  r  a  n  k  h  e i  t  zuerst  zu  zeigen.  Diese  Krank¬ 
heit  beginnt  mit  mancherlei  Zufällen  und  Beschwerden, 
welche  im  Allgemeinen  mit  denen  der  venösen  Plethora 
übereinstimmen,  dadurch  aber  eine  gewisse  Eigentümlich¬ 
keit  erlangen,  dafs  die  Naturkraft  durch  eine  blutige  Aus¬ 
scheidung  nach  Ausgleichung  strebend,  das  arterielle  System 
zu  diesem  Zwecke  auf  bietet.  Bis  diese  Ausscheidung  er- 
folgt,  werden  daher  auch  Gefäls-  und  Nervensystem  auf 
mannigfache  Weise  afficirt  erscheinen.  Der  Sitz  dieser 
Ausscheidung  ist  die  Schleimmembran  des  Mastdarms,  ihr 
l  rsprung  die  arteriellen  Capillargefäfse  derselben.  Da  aber 
durch  diese  Ausscheidung  nur  ein  quantitatives  Milsverbäft- 
nils  ausgeglichen  wird,  die  qualitative  Abnormität  aber 
bleibt,  so  ist  die  gesammte  Hämorrhoidalkrankheit  auch  im 
Ganzen  nur  auf  eine  unvollkommene  Weise  genügend,  die 
zum  Grunde  liegende  Abnormität  zu  heben.  Gleichwohl 
öl  die  Ausbildung  der  regelmäfsigen  Hämorrhoiden  in  die¬ 
ser  Beziehung  sehr,  wichtig,  indem  es  sonst  nur  sehr  oft 
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zu  anomalen  Hämorrhoidalbestrebungen  kommt.  —  Das 
Blutbrecben  und  die  schwarze  Krankheit.  Das 
eigentliche  idiopathische  Blutbrechen  steht  der  Hämorrhoi- 
dalkrankheit  sehr  nahe.  Der  Sitz  der  Ausscheidung  ist  hier 
das  arterielle  Capillargefäfssystem  der  Magenschleimhaut. 
Dafs  die  Ausgleichung  der  krankhaft  erhöhten  Yenosität  auf 
diesem  YVege  geschieht,  wird  durch  mancherlei  Umstände 
bedingt.  Immer  aber  ist  diese  Art  der  Naturhülfe  eine 
höchst  zweideutige,  ja  gefährliche.  Mit  diesem  constitutio- 
nellen  Blutbrechen  ist  die  Meläna  oder  schwarze  Krankheit 
sehr  nahe  verwandt.  Die  wahre  Meläna  bildet  sich  stets 
aus  der  atrabilarisch- venösen  •Constitution  hervor,  und  ist 
als  der  letzte  Versuch  zu  betrachten,  den  die  Natur  zur 
Ausgleichung  der  krankhaft  erhöhten  Yenosität  unternimmt. 
Wenn  nämlich  weder  diese  Disposition  gehoben  werden 
konnte,  noch  auch  andere  Ausgleichungsbestrebungen  der 
Natur  eintreten,  so  häufen  sich  die  aus  dem  V  enenblule 
abzuscheidenden  Stoffe,  namentlich  der  Kohlenstoif,  im 
Blute  an  und  bedingen  endlich  eine  wahre  Dyscrasie  des¬ 
selben.  Dieses  Blut  wird  sich  aber  besonders  in  den  Venen, 
namentlich  im  Pfortadersysteme,  anhäufen.  Die  Art  und 
Weise  aber,  wie  dieses  Blut  in  dem  Magen  und  Darmkanal 
abgeschieden  wird,  ist  verschieden.  Einmal  geschieht  diese 
Abscheidung  wahrscheinlich  durch  die  Schleimhäute,  in  der 
Art,  wie  sie  bei  den  Hämorrhoiden  erfolgt,  sodann,  wie 
schon  Boerhaave  annahm,  auch  wohl  durch  die  Venen 
selbst,  und  zwar  aus  den  resorbirenden  Venenmündungen 
auf  der  innern  Fläche  des  Nahrungscanals  vermöge  einer 
rückgängigen  Bewegung.  Endlich  aber  möchte  auch  wohl 
die  Annahme  einer  sogenannten  schwarzen  Galle  einigen 
Grund  haben,  nämlich  so,  dafs  die  Abscheidungen  in  der 
Meläna  öfters  wirklich  in  der  Leber  statt  fänden  und  als 
eine  anomale  Gallensecretion  zu  betrachten  wären.  Die 
wahre  Meläna  übrigens  ist  eine  seltene  Krankheit,  der  viel¬ 
fache,  bestimmte  Beschwerden  vorausgehen ,  ehe  der  erste 
Anfall  erfolgt.  —  Das  venös-gastrische  Fieber.  Oft 
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erstrebt  die  Natur  eine  Ausgleichung  der  krankhaft  erhöhten 
Venositiit  durch  fieberhafte  Zustände,  die  mit  Ab- und  Aus¬ 
scheidungen  endigen.  Auf  diese  Weise  entstehen  mehrere 
Arten  von  Fiebern.  l)a<s  secundäre  Gallenfieber  wird  auch 
ohne  individuelle  Anlage  durch  atmosphärische  und  epide¬ 
mische  F.inflüsse,  welche  von  der  Art  sind,  dafs  sie  in  kur¬ 
zer  Zeit  eine  krankhafte  FrhÖhung  der  \  enosität  zu  bewir¬ 
ken  vermögen,  hervorgeb rächt.  Das  Wesen  dieses  Fiebers 
besteht  demnach  in  cinep  Erregung  des  Gefäfssvstcms,  her¬ 
vorgebracht  durch  die  schnell  entstandene,  vorherrschend 
venöse  ' Grisis  des  Blutes  und  durch»  ein  Naturbestreben  nach 
Beseitigung  dieser  Abnormität,  welches  seinen  Zweck  durch 
eine  reichliche  Absonderung  der  Galle  bewirkt,  in  und  mit 
welcher  die  zurückgehaltenen,  angehäuften  und  zur  Abschei¬ 
dung  bestimmten  Stoffe  in»  den  Darmkanal  ausgeschieden 
und  sodann  von  diesem  durch  Erbrechen  oder  Durchfall 
ausgeleert  werden.  Von  diesem  Gailenfieber  unterscheidet 
S.  ein  sccundäres  gastrisches  Fieber  im  engeren  Sinne,  ein 
Fieber,  welchem  ebenfalls  eine  schnell  erfolgte  Erhöhung 
der  Venositiit  zum  Grunde  liegt,  wobei  sich  aber  die  Natur¬ 
kraft  zum  Abscheiduugsorgane  der  inneren  Flache  des  Ma¬ 
gens  und  Darmkanals  bedient,  so  dafs  die  Grise  unter  Avie- 
derholten  Abscheidungen  eines  qualitativ  und  quantitativ 
abnormen  Darmschleims  erfolgt.  Bestrebt  endlich  die  Natur 
eine  allmiihlig  entstandene,  krankhaft  erhöhte  Venosi  tat  durch 
ein  Fieber  auszugleichen ,  so  entsteht  das  nach  Grant  so¬ 
genannte  atrabilarische  Fieber.  Wir  sehen  aus  dieser  kur¬ 
zen  Angabe,  A\ie  S.  allerdings  bemüht  gewesen,  die  chao¬ 
tische  Lehre  von  den  sogenannten  gastrischen  Fiebern  auf¬ 
zuklären.  Ob  ihm  dieses  indefs  vollkommen  gelungen, 
möchte  Bef.  wohl  bezweifeln,  da  unter  den  von  den  Alten 
beschriebenen  vielfachen  Arten  gastrischer  Fieber  oft  in  ih¬ 
rem  W  esen  sehr  heterogene  Krankheiten  verborgen  zu  lie¬ 
gen  scheinen.  —  Die  Gichtkrankheit.  Wird  die  ve- 
nöse  ( Konstitution  durch  eine  erbliche  Anlage  begünstigt, 
oder  durch  die  Finwirkung  gewisser  Schädlichkeiten  modi- 
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ficirt,  so  bedingt  sie  die  Entstehung  und  Ausbildung  einer 
durchaus  eigenthiimlichen,  im  Allgemeinen  von  der  Nätuf- 
kraft  ausgehenden,  unter  Fieberbewegungen  durch  schmerz¬ 
hafte,  entzündungsartige  Affection  aufs e rer  Theile,  beson¬ 
ders  der  Gelenke,  und  durch  specifische  Abscheid ungen  in 
der  Haut,  im  Urin  und  ähnliche  Ablagerungen  in  den  be¬ 
fallenen  Theilen  nach  Ausgleichung  strebenden  Krankheit. 
Der  regelmäfsige  Gichtanfall  ist  die  Acme  und  voJlkom^ 
menste  Ausbildung  der  Gichtkrankheit.  Er  ist  ein  lebendi¬ 
ger,  allgemeiner  Reproductions-,  Umbildungs-  oder  R<*as- 
similationsact,  ausgehend  vom  Nervensysteme,  besonders  von 
der  der  Reproduction  dienenden  Sphäre,  vermittelt  durch 
das  arterielle  System,  besonders  durch  die  Capillarendigun- 
gen  desselben.  Wird  die  Gicht  anomal,  so  geschieht  die¬ 
ses  in  dynamischer  und  materieller  Hinsicht,  und  zwar  auf 
mehrfache  eise.  —  Die  Erzeugung  der  Harn  -  und 
Gallensteine.  Auch  diese  beiden  Krankheiten  stammen 
oft  aus  einer  krankhaft  erhöhten  Yenosität  und  sind,  gleich 
den  schon  betrachteten  Krankheiten,  auch  als  Naturbestre¬ 
bungen  anzusehen.  —  Ref.  hat  sich  bei  diesem  Kapitel 
etwas  länger  aufgehalten,  indem  er  es  unstreitig  für  dasje¬ 
nige  in  dem  Euche  hält,  welches  viel  Neues  und  Eigen¬ 
tümliches  enthält,  hätten  sich  auch  vielleicht  von  einem 
besser  aufgefafsten  Standpunkte  andere  Resultate  ergeben.. 

Von  den  Krankheiten  mit  venöser  Grund¬ 
lage,  denen  nicht  ein  kritisches  Naturbestreben 
zum  Grund0  liegt.  In  der  Darstellung  dieser  Gruppe 
beginnt  S.  zuerst  mit  den  Nervenkrankheiten,  die  aus  einer 
krankhaft  erhöhten  Yenosität  herrühren.  Die  hier  aufge¬ 
zählten  Nervenkrankheiten,  die  S.  venöse  nennt,  bilden  ei¬ 
nen  Theil  der  von  den  Alten,  namentlich  von  Boerhaave, 
sogenannten  materiellen  Nervenkrankheiten.  Wenn  Ref. 
schon  bei  Betrachtung  der  früher  abgehandelten  Krankhei¬ 
ten  nicht  immer  der  Meinung  sein  konnte,  dafs  der  Verf. 
von  seinem  angenommenen  Standpunkte  aus  die  vollkom¬ 
mene  Deutung  über  das  Wesen  derselben  finden  würde, 
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so  wird  sein  Verdacht  hier  noch  mehr  bestärkt.  Wie  un¬ 
leugbar  es  wohl  ist,  dafs  viele  von  den  von  S.  angeführten 
TJrsachen,  die  aus  einer  venösen  Beschaffenheit  des  Blutes 
herstammen,  Anlals  gehen  können  zu  einein  Krkranken  des 
Nervensystems,  so  möchten  <liese  doch  kaum  genügen,  für 
sich  allein  jemals  wirkliche  Krankheiten  desselben  hervorzu¬ 
bringen.  S.  selbst  gesteht ,  dafs  bei  diesen  Krankheiten  wohl 
eine  idiopathische  Affectlon  des  Nervensystems  vorausgesetzt 
werden  müsse.  Wenn  nun  diese  aber  jederzeit  die  Haupt¬ 
sache  wäre,  und  die  venöse  Beschaffenheit  des  Blutes  oft 
nur  eine  entfernte  Ursache  zur  Entstehung  dieser  Krank¬ 
heiten,  so  dürften  sich  leicht  bei  umgekehrter  Betrachtungs¬ 
weise  nicht  genügende  Resultate  ergeben.  Lebrigens  han¬ 
delt  S.  1  iier  folgende  Krankheiten  ab:  die  materielle  Melan¬ 
cholie,  die  materielle  Hypochondrie  und  Hysterie,  wobei 
zugleich  der  sogenannten  Anschoppungen  und  Infarctcn  ge¬ 
dacht  wird,  die  Epilepsie  und  andere  krampfhafte  Krank¬ 
heiten,  die  Apoplexie  und  die  Lähmungen,  und  die  falsche 
Lungenentzündung,  welche  S.  diesen  Nervenkrankheiten 
vielleicht  nur  deshalb  angereiht  hat,  weil  er  sie  sonst  nicht 
gehörig  unterzubringen  vermochte,  denn  zu  den  Nerven¬ 
krankheiten  scheint  er  sie  eben  nicht  zu  zählen.  Leber 
diese  Krankheit,  welche  die  mala  nota  schon  in  ihrem 
Namen  trägt,  äufsert  S.  folgende  Meinung:  dafs  sie  eine 
auf  die  Schleimhäute  der  Athmungsorgaue  verlegte  venöse 
Schleimsecretion  sei,  welche  die  eigentliche  Function  dieser 
Organe  weit  mehr  beeinträchtige,  als  jeder  andere  Schleim- 
ilufs  derselben,  theils  weil  die  Absetzung  in  allen  Punkten 
der  Bronchialschleimfläche  statt  finde,  theils  weil  sie  von 
einer  innerlichen,  in  der  Beschaffenheit  des  Blutes  gegrün¬ 
deten  Nothwendigkeit  ausgehe.  (  Bei  der  von  S.  angegebe¬ 
nen  Behandlung  hat  Bef.  die  Erwähnung  des  in  neuerer 
Zeit  so  sehr  mit  Hecht  empfohlenen  Brechweinsteins  in 
grolsen  Dosen  vermifst.  Es  scheint  besonders  diese  freilich 
in  ihrer  Natur  noch  wenig  erkannte  Krankheit  zu  sein, 
gegen  welche  diese  Methode  viel  leistet,  lief,  wenigstens 
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gelang  es  in  zwei  Fällen,  die  sich  sehr  deutlich  als  soge¬ 
nannte  Peripncumonia  notha  ausgprachen,  dadurch  eine 
schnelle  Heilung’  211  bezwecken.)  R'ef.  hart  sich  nur  mit 
einer  Aufzählung  der  von  S.  behandelten  Nervenkrankhen 
ten  begnügen  müssen,  was.  er  auch  um  so  mehr  thun  zu 
können  glaubte,  da  dieser  Abschnitt  nur  wenig  Eigentüm¬ 
liches  enthält.  Vielleicht  hätte  S.  besser  gethan,  sich  hei 
Bearbeitung  dieses  Abschnittes  kürzer  zu  fassen,  und 'nur 
im  Allgemeinen  ziu  erörtern:  wie.  durch  eine  krankhafte 
Venosität  im  Blute  Anlafs  zu-, Nervenkrankheiten  gegeben 
werden  könne,  von  welcher  Art  die  alsdann  entstehenden 
Krankheiten  sein  werden,  i  wie  durch .  dieses  Moment  ihr 
genuiner  Charakter  umgeändert  werde^.  wie  demgemäß,  auch 
die  Behandlung  eine  verschiedene  sein  müsse,  und  wie  sie 
im  Allgemeinen  einzurichten  sei.  .  .'VVie  dieser  Abschnitt 
jetzt  dasteht,  ist  er  nur  zu;  reich  an  Wiederholungen,  und 
vermag  gleichwohl  doch  nicht,  was  auch  S.  nicht  gewollt 
hat,  eine  abseitige  Lehre  von  diesen  Krankheiten  zu  geben. 
Ueberhaupt  möchte  sich  Ref-  hei  dieser  Gelegenheit  wohl 
die  Frage  erlauben:  Erkannte  S.  auch  die  Nützlichkeit  und 
Noth wendigkeit  an,  von  dem  angenommenen  Standpunkte 
aus  eine  Betrachtung,  mancher  Krankheitsgruppen  zu  unter¬ 
nehmen  (wir  gestehen  selbst  ein,  dafs  man  in  neuern  Zei¬ 
ten  viele  dieser  Krankheiten  zu  einseitig,  als  in  chronischen 
Entzündungen  begründet,  oder  als  Folgen  vorangegangener 
Entzündungen  betrachtete),  war  es  deshalb  gerade  nöthig 
ein  grofses  Buch  über  sie  zu  schreiben,  da  diese  Betrach¬ 
tungsweise  schon  oft  auf  diese  Krankheiten  angewandt  wor¬ 
den  war?  Ref.  bekennt  es  nochmals,  manches  Eigentüm¬ 
liche  in  diesem  Buche  gefunden  zu  haben,  indefs  scheint 
doch  manches  Kapitel,  nicht  nur  was  eine  wissenschaftliche 
Begründung  der  dahin  gehörigen  Krankheiten  anlangt,  son¬ 
dern  seihst  die  Angabe  des  curativen  Verfahrens,  leer  aus¬ 
gegangen  zu  sein.  Vielleicht,  dafs  seihst  eine  vielseitigere 
Benutzung  der  vorhandenen  Litteratur  ergiebigere  Resultate 
geliefert  hätte. 
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Der  nun  fdlgewde  letzte  Abschnitt  dieses  Bandes  be¬ 
handelt  die  K  ramkhei  tszust  ä'nde  und  Krankheiten, 
beruhend  auf  q  ua Uta  Fi  ven  Abnormitäten  des  Blu- 
ttts,  denen  nicht  unmittelbar  die  krankhafte  Kr- 
hiihung  der  Venositbt  zum  Grunde  liegt.  Bei  die* 
sen  Krankheiten,  welche  man  mit  «lern  Namen  der  Caco- 
ehvmien  bezeichnen  könnte,  tritt  eine  völlig  alienirte  Be- 
Schiffen hek  des  Blutes  deutlich  hervor.  Hierher  rechnet  S. 
eigentlich  nur  die  ßelbsüChrt  und  die  Bleichsucht,  denen  er 
die  Wassersnchteh,  -die.'.ghdchsam  in  der  Mitte  zwischen 
den  materiellen  Krankheiten  der  Säfte  nnd  der  später  zu 
betrachtenden  Beproduclioiiskrankheileii  im  engeren  Sinne 
Stehen ,  folgen  läfst.  —  Die  Gelbsucht  schliefst  sich  den 
vorher  betrachteten  Krankheiten  am  nächsten  an,  weil  sie 
nicht  selten  mit  einer  krankhaften  Erhöhung  der  Venosität 
zu^rnmenhängt.  Das  Wesen  dieser  Krankheit  besteht  auf 
dem  Vorhandensein  der  Galle,  eines  Bestandteils  derselben, 
oder  w  enigstens  eines  der  Galle  •ähnlichen  Stoffes  im  Blute, 
fliese  Aufnahme  der  Gälle  in  das  Blut  erfolgt  in  den  mei- 
stfri  Fällen  durch  eine  venöse  Resorption  aus  der  Leber 
tmd  Gallenblase.  •  >  , 

Den  Schlafs»  dieses  Bandes  macht  ein  Verzeichnis  hier¬ 
her  gehöriger  upd  vom  Verf.  benutzter  Schriften.  'Dar¬ 
über,  so  wie  noch  über  einige  andere  einzelne  Punkte  eini¬ 
ges  zu  sagen,  erspart  s*ich  Rcf.  bis  auf  den  zweiten  Theil, 
der  hoffentlich  bald  folgen  wird* 

(>.  //.  Hi rhlcr. 

•  I  fyf,  i  .IM«. 
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Die  Krankheiten  des  Gehirns  und  der 
Hirnhäute,  pathologisch-diagnostisch  betrachtet 
von  Dr.  G.  F.  J.  Sah  men  zu  Dorpat.  Riga  und 
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Dorpat,  bei  Hartmann.  1826«  8.  IV  und  282  & 
(I  Tblr.)  ' 

■ 

•  ♦ 

In  der  neuesten  Zeit  ist  für  die  Pathologie  der  Hirn-' 
krankheiten  viel  geschehen,  und  unverkennbar  hat  auch  na¬ 
mentlich  die  Diagnostik  dieser  Krankheiten  i^cht  erfreuliche 
Fortschritte  gemacht.  In  der  vorliegenden  Schrift  hat  Hr.  S. 
es  sich  zur  Aufgabe  gesetzt,  das  ganze  Gebiet  der  Krank¬ 
heiten  des  Gehirns  und  seiner  Haute  pathologisch- diagno¬ 
stisch  abzuhandeln;  ein  wahrlich  nicht  leichtes  Unterneh-' 
meri !  Indem  wir  ihm  ins  Einzelne  folgen,  wollen  wir  nur 
dasjenige  herausheben,  was  uns  als  bemerkenswert!!  erschie¬ 
nen  ist,  um  so  mehr,  da  in  manchem  Kapitel  nur  die  Be¬ 
obachtungen  und  Resultate  anderer,  ohnp  eigene  Zugabe, 
aufgeführt  sind.  :  ‘  v; 

Vorangeschickt  wird  eine  Untersuchung  über  das  We¬ 
sen  der  Entzündung  und  ihre  Erscheinungen  im  Allgemei¬ 
nen,  damit  —  wie  der  Verf.  sagt  — -,  da  von  Localleiden, 
von  Entzündung  und  Congestion,  von  priinSfen  und  secun- 
dären,  idiopathischen  und  symptomatischen  Affectlonen,  die 
Rede  sein  wird,  deutlich  gedacht  werde,  was  er  untef  die¬ 
sen  Benennungen  verstehe.  Das  Wesen  der  Entzündung 
setzt  er  in  eine  gesteigerte  Bildungsthätigkeit,  und  ihren 
Sitz  in  das  Capillargefäfssystem.  Das  Eigenthümliche  aber, 
was  die  Form  der  Entzündung  bestimmt  und  sie  von  an¬ 
derweitiger  gesteigerter  Bildungsthätigkeit  unterscheidet,  ist 
die  aufgehobene  Unterordnung  des  Capillarsystems  des  ent¬ 
zündeten  Theiles  unter  die  Herrschaft  des  allgemeinen  Ge- 
fäfssystems,  gewissermaafsen  ein  local  hervortretender  Egois¬ 
mus  im  Gefäfssystem.  Mit  Recht  wird  bemerkt,  dafs  diese 
gesteigerte  Action  weder  apsschliefslich  oder  ursprünglich 
in  einer  veränderten  Stärke  oder  Lebhaftigkeit  der  Actio¬ 
nen  des  Gefäfssystems,  noch  in  veränderter  Stimmung  des 
Nervensystems,  noch  in  der  Beschaffenheit  des  Blutes  des 
leidenden  Theiles  allein  zu  suchen  sei.  —  Je  nachdem  die 
rothen  oder  die  weifsen  Capillargefäfse  hervorstechend  er- 
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griffen  sind ,  giebt  es  ursprünglich  nur  zwei  Verschieden¬ 
heiten  der  Entzündung,  eine  rothe  blutige,  und  eine  weifse 
lymphatische.  Die  blutige  Entzündung  ist  ohne  Thcilnahmc 
des  lymphatischen  und  serösen  Systems  nicht  wohl  denkbar, 
indem  bei  derselben  immer  die  Secretion  und  Resorption 
des  entzündeten  Organes  Thcil  nehmen,  obwohl  aber  auf 
der  andern  Seite  die  Erfahrung  auf  entzündliche  Zustände 
,  des  lymphatischen  und  serösen  Systems  deutet,  ohne  Theil- 
nahme  des  rothen  Eapillarsystemes.  Als  solche  weilse  Ent¬ 
zündungen  nennt  der  Verf.  die  rein  catarrhalischen ,  rheu¬ 
matischen,  artbritischen  und  (vielleicht)  die  meisten  hydro- 
pischen  Affectionen.  —  Diesen  letzteren  Aussprüchen  kön¬ 
nen  wir  nun  nicht  wohl  beipflichten,  indem  diese  Verschie¬ 
denheiten  der  Entzündung  uns  nicht  sowohl  aus  dem  Er- 
griffensein  der  verschiedenen  Eapillargefäßc  hervorzugehen 
scheinet),  welche  überhaupt  sich  nicht  so  streng  unterschei¬ 
den  lassen  und  nicht  so  gesondert  dastehen,  als  vielmehr 
aus  der  verschiedenartigen  Textur  der  Gebilde,  dem  ver¬ 
schiedenen  Zustande  der  Kräfte,  der  Verschiedenheit  der 
entfernten  Ursache  u.  s.  w.  Die  wirklich  rothes  Blut  rüh¬ 
renden  Eapillargefäfse,  d.  h.  die  l  ebergangsgefäfse  zwischen 
Artei le  und  ^ene,  zeigen  sich  höchst  verschieden  in  den 
verschiedenen  Gebilden  und  führen  ihrem  respectiven  Or- 
gan ,  je  nachdem  dasselbe  auf  einer  höheren  oder  tieferen 
Stufe  des  Lebens  steht,  mehr  oder  weniger  rothes  Iilut 
und  höchst  wahrscheinlich  auch  überhaupt  verschiedene  Be- 
standtheile  desselben  zu.  So  sind  z.  B.  in  den  Muskeln 
diese  Eapillargeräfse  röther  als  in  den  serösen  Häuten,  den 
Kno<  ben  u.  s.  w.  Die  rothen  und  weifsen  Capillargefäfsc 
gehen  also  in  dieser  Hinsicht  allmühlig  in  einander  über, 
und  es  läfst  sich  hier  keine  G ranze  bestimmen.  Dasselbe 
gi.t  auch  von  den  aushauchenden  und  einsaugenden  Haar¬ 
gefäßen.  Unstatthaft  ist  es  aber,  dafs  der  Verf.  auch  die 
lymphatischen  Gefäfse  zu  den  Eapillargefäfsen  zählt.  UVün- 
schenswerther  wäre  es  gewesen,  wenn  derselbe,  wie  gesagt, 
mehr  auf  den  verschiedenartigen  Bau  und  die  Dignität  der 
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einzelnen  Systeme  und  Organe  gesehen,  so  wie  Kreysig 
und  andere  dies  thaten,  wenn  er  danach  getrachtet  hätte, 
das  für  die  Pathologie  der  Entzündung  der  verschiedenen 
Gebilde  zu  leisten,  was  Die  hat  für  die  Anatomie  dersel¬ 
ben  geleistet  hat;  wenn  er  ferner  mehr  die  Differenzen  der 
Entzündung  berücksichtigt  hätte,  in  sofern  solche  aus  dem 
verschiedenen  Kräftezustande  des  einzelnen  Organs  und  des 
ganzen  Körpers,  aus  der  Verschiedenheit  der  Ursachen  und 
anderer  Einflüsse  hervorgehen.  Diese  Pxücksichten  würden 
auch  für  die  Diagnose  der  Entzündungen  des  Gehirns  und 
der  Hirnhäute  fruchtbringend  geworden  sein;  aber  dies 
alles  findet  man  zum  Theil  gar  nicht  einmal  erwähnt. 

In  der  Abhandlung  über  die  Entzündung  des  Gehirns 
unterscheidet  der  Verf.  die  Meningitis  von  der  ‘Cephalitis 
(warum  nicht  Encephalitis?).  Die  Zeichen  der  letztem 
werden  aufgeführt,  wie  sie  hauptsächlich  von  Pinel, 
Abercrombie,  Lalle  man d  und  andern  beobachtet  wor¬ 
den  sind.  Sie  bestehen  in  allmahlig  eintretenden  Lähmun¬ 
gen  eines  Theiles,  oder  einer  ganzen  Körperhälfte,  mit 
mehr  oder  weniger  schmerzhafter  Zusammenziehung  der 
gelähmten,  oder  auch  wohl  anderer  Muskeln.  Die  Sinnes¬ 
organe  der  kranken  Seite  werden  meist  stumpf,  die  Seelen¬ 
kräfte  geschwächt,  besonders  das  Gedächtnifs.  Der  Kopf¬ 
schmerz  fehlt  selten  zu  Anfänge,  und  ist  das  constanteste 
Symptom.  Wenn  Convulsionen  auf  der  nicht  gelähmten 
Seite  hinzukommen,  oder  allgemeine  Convulsionen  eintre- 
ten,  so  ist  Entzündung  der  Arachnoidea  die  Ursache.  Der 
Mund  ist  immer  auf  die  gelähmte  Seite  verzogen,  das  Ge- 
gentheil  von  dem,  was  bei  einem  Extravasat  im  Gehirn 
statt  findet.  Eintretendes  Delirium  zeugt  von  einer  Ver¬ 
bindung  der  Cephalitis  mit  Meningitis.  Fieber  ist  bei  der 
reinen  Krankheit  nicht  zugegen.  Den  Sitz  der  Krankheit 
fand  man  meist  in  der  grauen,  seltener  in  der  weifsen  Sub¬ 
stanz.  Die  Sectionen  weisen  Veränderungen  der  Gehirn¬ 
substanz  hinsichtlich  ihrer  Farbe  und  Consistenz,  begränzte 
Abscesse,  Eiterung,  Exsudationen,  besonders  aber  Erwei- 
vir.  Bd.  a.  st.  22 


338 


\  II.  Hirnkraiikheiten. 


chung  3er  Substanz  tiach.  In  einigen  Fällen,  wo  die  Er¬ 
weichung  die  Central! heile  des  Gehirns  betraf,  fehlten  die 
Lähmungen  *  auch  fehlten  sie  zuweilen  da,  wo  die  Krank¬ 
heit  die  oberflächlichen  Theile  des  Gehirns  einnahm.  In 
diesen  Fällen  waren  besonders  ein  heftiger,  tief  sitzender 
Kopfschmerz,  Störungen  der  äufscren  und  inneren  Sinne, 
Schlafsucht  zugegen.  Leidet  das  kleine  Gphirn,  so  fehlen 
auch  meist  die  Lähmungen  und  Zuckungen,  und  hier  treten 
gern  Störungen  der  Verdauungsorgane,  als  Erbrechen,  Ver¬ 
stopfung  hinzu.  Zuweilen  zeigen  sich  auch  phrenitische 
Erscheinungen  bei  der  Cephalitis.  —  In  der  Meningitis 
herrschen  im  Allgemeinen,  obwohl  auch  nicht  immer,  die 
Symptome  der  Heizung  vor,  lebhaftes  Kopfweh,  Erbrechen, 
Schärfe  der  Sinnesorgane ,  heftige  Delirien,  krampfhafte 
Erscheinungen,  Schlaflosigkeit,  starkes  Gefäfsfieber,  denen 
erst  später  Zeichen  von  Unterdrückung  folgen.  Zuweilen 
tritt  diese  Entzündung  auch  chronisch  verlaufend  auf,  wel¬ 
ches  besonders  dann  der  Fall  zu  sein  pflegt,  wenn  sie  in 
ihrer  Ausdehnung  begränzter  ist;  sie  äufsert  sich  dann  durch 
anhaltenden  Kopfschmerz,  Zuckungen,  die  zuweilen  halb¬ 
seitig  sind,  durch  ein-  oder  mehrmaliges  Erbrechen,  wel¬ 
ches  vorhergeht,  Depression  der  Muskel  -  und  Geisteskräfte, 
worauf  Lähmungen  und  Schlafsucht  folgen.  Die  Zeichen 
der  Entzündungen  der  Arachnoidea  hinsichtlich  ihres  ver¬ 
schiedenen  Sitzes  sind  nach  Matthey,  Parent  du  Cha- 
telet  und  Martinet  initgetheilt;  mit  Hecht  wird  aber  auf 
deren  Unzulänglichkeit  aufmerksam  gemacht.  Bei  der  schlei¬ 
chenden  traumatischen  Hirnentzündung  zeigt  der  Verf.  ge¬ 
gen  Lallemand,  dafs  hier  die  Lnterscheidung,  ob  dieselbe 
Meningitis  oder  Lephalitis  sei,  sehr  schwierig  oder  ganz 
unmöglich  werde,  indem  die  Krankheit  so  unbestimmt  und 
schleichend  verlaufe  und  die  Zeichen  von  Cephalitis  und 
Meningitis  mannigfaltig  in  einander  über  spielen  und  sich 
verwischen,  worin  wir  ihm  gern  beistimmen. 

Der  Hydrocephalus  acutus,  oder:  die  Encephalitis  hy-\ 
drocephalica,  ist  ausführlich  beschrieben. 
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Die  Frage,  ob  die  Entzündungen  der  Hirnhäute  und 
des  Gehirns  durchaus  durch  sichere,  untrügliche  Merkmale 
geschieden  sind,  wird  mit  nein  beantwortet,  und  verschie¬ 
dene  Fälle  werden  aus  den  Schriftstellern  citirt,  wo  bald 
bei  der  Encephalitis  phrenitische  Erscheinungen ,  bald  bei 
der  Meningitis  nur  Zeichen  von  Lähmung  und  Depression 
zugegen  waren.  Der  Verlauf  entscheidet  auch  nicht  immer, 
indem  auch  die  Meningitis  chronisch  verlaufen  kann.  Ob 
die  Meningitis  nicht  zuweilen  auch  ohne  Fieber,  welches 
bei  der  Encephalitis  meist  nicht  zugegen  ist,  bestehen 
könne,  darüber  kann  der  Verf.  nicht  bestimmt  entscheiden, 
da  er  in  den  nachgeschlagenen  Beobachtungen,  wenn  nicht 
ausdrücklich  Fieber  angegeben  war,  die  Beschaffenheit  des 
Pulses  nicht  erwähnt  fand.  Ref.  ist  davon  überzeugt,  dafs 
allerdings  in  der  ersten  Zeit  Entzündung  der  Hirnhäute 
ohne  Fieber  bestehen  kann,  worauf  auch  Marcus  schon 
hindeutet.  Ihm  selbst  ist  ein  Fall  der  Art  vorgekommen, 
wo  die  Delirien  u.  s.  w.  acht  Tage  lang  völlig  ohne  Fieber 
vorhanden  waren,  und  dann  erst  plötzlich  mit  den  Zeichen  4 
der  Depression  und  Lähmung  ein  heftiges  Fieber,  und  bald 
darauf  der  Tod  eintrat.  Die  Obduction  zehrte  Entzündung: 
der  Hirnhäute  und  beträchtliche  eiweifsartige  Ausschwitzun¬ 
gen  zwischen  der  Arachnoidea  und  Pia  mater.  —  Dafs  der 
Hydrocephalus  acutus  der  Kinder  auf  Entzündung  beruhe, 
und  diese  Krankheit  nicht  wesentlich  verschieden  sei  von 
der  Hirnentzündung  Erwachsener,  thut  der  Verf.  mit  über¬ 
wiegenden  Gründen  dar.  Eben  so  ist  das  Verhältnifs,  in 
dem  Encephalitis  und  Fieber  stehen,  nach  allgemein  patho¬ 
logischen  Grundsätzen  recht  gut  entwickelt. 

Nachdem  der  Verf.  die  Entzündungen  des  Gehirns  und  _ 
ihr  Verhältnifs  zu  einander  durchgegangen  ist,  betrachtet  er 
die  einzelnen  Symptome  der  Encephalitis  hinsichtlich  ihrer 
Bedeutung.  So  handelt  er  namentlich  vom  Kopfschmerz, 
vom  Delirium,  von  den  Convulsionen  und  Lähmungen,  von 
der  Schlafsucht,  vom  Erbrechen,  und  setzt  die  Eigenthiim- 
lichkeiten  dieser  Erscheinungen  in  der  Encephalitis  mit 
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grofsem  Fleifs  und  vieler  Sorgfalt  auseinander.  Es  wird 
getadelt,  dafs  von  vielen  Schriftstellern  der  Koftfschmerz 
als  Zeichen  der  Hirnentzündung  zu  wenig  berücksichtigt 
worden  sei;  allein  wir  glauben  umgekehrt,  den  Verf.  tadeln 
zu  müssen,  dafs  er  auf  dieses  Zeichen  einen  zu  grofsen 
Werth  lege,  indem  der  Kopfschmerz  zuweilen  selbst  bei 
primären  llirnentzündungen,  bei  Entzündungen  der  Hirn¬ 
häute,  die  mit  phrenitischen  Erscheinungen  verbunden  sind, 
wirklich  ganz  fehlt.  Die  Entstehungswei.se  des  Deliriums, 
sein  Verbältnifs  zu  andern  Körperleiden  und  seine  Bedeu¬ 
tung  im  Allgemeinen  sind  scharfsinnig  auseinandergesetzt; 
nur  vermissen  wir  eine  genauere  Charakteristik  des  ence- 
phalitischen  Deliriums.  Als  Eigentümlichkeiten  des  ence- 
phalitischcn  Erbrechens  werden  aufgeführt,  dafs  dasselbe 
meist  ohne  vorhergehenden  Ekel,  schnell  und  leicht  erfolge, 
dafs  Aufrichten  des  Kopfs  und  andere  Körperbewegungen 
dasselbe  leicht  erregen,  dafs  dadurch  bei  Kindern  gewöhn¬ 
lich  Schleim,  bei  Erwachsenen  auch  gallichte,  grünspan¬ 
farbige  Materie  ausgeleert  werde,  dafs  es  weniger  nach 
festen  Nahrungsmitteln,  als  nach  Getränken  und  Arznei¬ 
mitteln  erfolge. 

Die  Unterscheidungen  zwischen  Manie  und  Gehirnent¬ 
zündung  sind  schwach  und  wenig  befriedigend.  Als  unter¬ 
scheidende  Merkmale  werden  aufgeführt:  dafs  die  Manie 
selten  plötzlich  eintrete,  dafs  ihr  meist  Veränderungen  im 
psychischen  Habitus  des  Kranken  vorhergehen,  womit  sich 
oft  auch  körperliche  Störungen  verbinden.  Die  fieberhafte  * 
Encephalitis  soll  dagegen  entweder  plötzlich  eintreten,  oder 
aber,  ihre  Vorboten,  wenn  sie  da  sind,  bestehen  haupt¬ 
sächlich  nur  in  körperlichen  Verstimmungen.  (Sehr  viele 
treffliche  Beobachter  führen  eine  ungewöhnliche  Exaltation 
und  Munterkeit  des  Geistes  und  anderweitige  psychische 
\ Prämierungen  als  Vorboten  der  Encephalitis  auf.  Bef.) 
ferner  soll  das  Delirium  selten  die  erste  krankhafte  Er¬ 
scheinung  bei  der  fieberhaften  Hirnentzündung  sein.  (Es 
ist  oft  die.  erste  und  hauptsächlichste  während  der  ersten 
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Tage  der  Krankheit.  Ref. )  Zuletzt  soll  in  der  Manie  stets 
die  Haut  trocken  sein,  in  der  Hirnentzündung  oft  feucht, 
schwitzend.  (Ref.  hat  manchen  Maniacus  schwitzen  sehen.) 

Das  Kapitel  vom  Delirium  tremens  enthält  das  Be¬ 
kannte. 

-  /  -  . 

Der  contagiöse  Typhus  wird  ebenfalls  abgehandelt,  be¬ 
hufs  der  Unterscheidung  desselben  von  Kopfentzündungen 
und  um  die  Art  und  W  eise  zu  zeigen,  wie  diese  oft  diych 
ihn  entstehen  und  sich  mit  ihm  verbinden.  Es  scheint  dem 
Yerf.,  dafs  die  Kopfaffcction  im  Typhus  nicht  sowohl  auf 
blofsen  Congestionen  beruhe,  sondern  vielmehr  als  die 
Aeufserung  eines  eigenthümlichen ,  auf  gesteigerter  Thätig- 
keit  beruhenden,  Gefäfsleidens  des  Gehirns,  eines  gewissen 
Grades  von  Entzündung  anzusehen  sei,  die,  mit  dem  Fieber 
aus  einer  Ursache  entsprungen,  dasselbe  durch  seinen  Ver¬ 
lauf  begleitet;  dafs  dieselbe  entweder  eine  weifse  (!)  Ent¬ 
zündung  schlechthin  (d.  h.  eine  erweiterte  Bildungsthätig- 
keit  der  weifsen  Capillargefäfse  ohne  Umwandlung  dersel¬ 
ben  in  rothe),  oder  eine  blutige  sei,  die  sich  im  gewöhn¬ 
lichen  Verlaufe  der  Krankheit  auf  einer  niedern  Stufe  er¬ 
hielte,  auf  welcher  ihre  Tendenz  zu  Afterproductionen  un¬ 
entwickelt  bliebe.  Unter  günstigen  Verhältnissen  könne 
nun  entweder  die  weifse  über  ihre  Gränzen  hinausgehen, 
sich  auf  die  rothen  Capillargefäfse  verbreiten,  oder  die  blu¬ 
tige  sich  zu  einem  höheren  Grade  erheben,  der  schnell  zu 
verderblichen  Ausgängen  führt.  —  Die  Unterscheidungen 
zwischen  Typhus  und  hydrocephalischer  Encephalitis  sind 
verworren  vorgetragen  und  durcheinander  geworfen. 

INach  dem  Typhus  wird  von  der  Dentition  gesprochen 
und  auseinandergesetzt,  wie  bei  derselben  entweder  ein 
congestiver  Zustand  des  Kopfes,  oder  auch  eine  wirkliche 
Entzündung  entstehen  könne.  Hierauf  folgen  die  Wurm¬ 
fieber  und  die  gallertartige  Erweichung  des  Magens  und 
deren  Unterscheidung  von  entzündlichen  Kopfleiden. 

Ein  neuer  Abschnitt  spricht  von  den  krankhaften  Pro- 
ductionen  innerhalb  des  Schädels.  Zu  diesen  werden  ge- 
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rechnet  und  abgehandelt  die  Vereiterungen  (meist  nach 
Abercrombie),  der  chronische  Wasserkopf  (nach  Gü- 
lis),  die  Geschwülste  des  Gehirns  und  der  Hirnhäute  (nach 
Kasse),  die  Verhärtung,  Erweichung,  der  Krebs  des  Ge¬ 
hirns  (nach  Ros  tan). 

Zuletzt  wird  noch  vom  Schwindel  und  Schlagflusse  ge¬ 
handelt.  Das  Kapitel  vom  Schwindel  enthält  manches  Gute, 
ist.  aber  unvollständig.  Das  Kapitel  vom  Schlagflusse  ist 
noch  dürftiger. 

Der  Verf.  rechtfertigt  sich  in  einer  Schlufsanmerkung 
einigermaarsen  darüber,  weshalb  er  die  Geisteskrankheiten 
nicht  abgehandelt  habe,  und  verweist  den  Hirnbruch,  den 
Hirnschwamm  u.  s.  w.  in  das  Gebiet  der  Chirurgie.  Ge¬ 
hört  aber  die  Commotion  auch  nur  in  die  Chirurgie?  und 
warum  hat  er  nicht  noch  andere  Krankheiten  berücksich¬ 
tigt,  deren  Hauptsymptome  in  einer  Störung  der  Empfin¬ 
dungen  und  Vorstellungen,  in  einer  Alienation  der  Functio¬ 
nen  des  Gehirns  bestehen,  und  die  oft  von  diesem  Organe 
ausgehen,  wie  z.  B.  die  Epilepsie,  da  er  doch  den  Schwin¬ 
del  nicht  übergangen  hat? 

Auf  jeden  Fall  ist  das  Buch  in  manchen  Punkten  sehr 
belehrend  für  jüngere  Aerzte,  und  enthält  schätzbare  Winke 
für  die  Diagnose  der  Kopfkrankheiten.  Nur  hätten  wir 
gewünscht,  dafs  der  V  erf.  weniger  auf  Speculationen  sich 
eingelassen,  und  viel  mehr,  als  es  geschehen  ist,  darnach 
getrachtet  hätte,  das  jedesmalige  Krankheitsbild  treu  und 
anschaulich  nac1.  seinen  natürlichen  Zügen  zu  entwerfen. 
^  ir  finden  die  Schilderungen  der  Krankheiten  nicht  hin¬ 
länglich  nüancirt,  die  Beschreibungen  ihres  Verlaufs  oft 
mangelhaft,  die  Symptome  durcheinander  geworfen,  wo¬ 
durch  das  Bild  mehr  oder  weniger  getrübt  und  verworren 
erscheint,  fl ie  unterscheidenden  Merkmale  der  verschiedenen 
Kran*  beiten  nicht  scharf  genug  hervortreten  und  für  den 

nicht  ganz  damit  Vertrauten  nur  mühsam  aufzufinden  und 
fcstzuhalten  sind. 


B. 
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Dr.  P.  J.  Descot,  über  die  örtlichen  Krank¬ 
heiten  der  Nerven.  Eine  unter  Be'clard’s 
Anleitung  und  mit  dessen  Beihülfe  gearbeitete 
Abhandlung.  Aus  dem  Franz,  frei  bearbeitet  als 
Nachtrag  zu  Swan’s  Werk  über  denselben  Ge¬ 
genstand  von  Dr.  J.  Radius,  aufserordentl.  Pro¬ 
fessor  der  Medicin  an  der  Universität  zu  Leip¬ 
zig  u.  s.  w.  Leipzig,  bei  Hartmann.  1826.  8. 

150  S.  (18  Gr.) 

Das  Original  der  eben  genannten  deutschen  Bearbei¬ 
tung  des  Descot  sehen  Werkes  erschien  im  Jahre  1825 
unter  folgendem  Titel  zu  Paris:  « Dissertation  sur  les  af- 
fections  locales  des  nerfs  par  Pierre  Jules  Descot,  Dr. 
en  medecine,  travail  fait  sous  la  direction  de  Ms.  Beclard 
etc.”  Schon  der  Name  Beclard’s  würde  dieser  Schrift 
eine  gute  Aufnahme  verbürgen,  wenn  nicht  auch  dessen 
Schüler  Descot  durch  eine  frühere  Schrift  über  einen 
ähnlichen  Gegenstand  grofse  Erwartungen  erregt  hätte. 
Jedenfalls  verdient  Hr.  Prof.  Radius  für  die  Verpflan¬ 
zung,  und  zwar  für  die  glückliche  Verpflanzung  dieses 
französischen  Productes  in  den  Boden  der  deutschen  Litte- 
ratur  den  Dank  aller,  denen  die  Wissenschaft  und  die  Er¬ 
weiterung  derselben  am  Herzen  liegt.  So  viel  über  die 
deutsche  Form  des  Buches;  jetzt  zu  dessen  Inhalte.  Die 
beiden  ersten  Abschnitte,  «von  den  Nerven  überhaupt” 
und  «  von  den  Verwundungen  der  Nerven  im  Allgemeinen,” 
enthalten  nichts  Besonderes.  Aus  dem  dritten  Kapitel 
ersehen  wir,  dafs  die  Stiche  der  Nerven  sehr  verschiedene 
Folgen  haben.  So  heilen  Stichwunden  der  Nerven  oft  ohne 
gefährliche  Zufälle,  bald  stellen  sich  nach  Wunden  dieser 
Art  Starrkrampf  und  Tod,  bald  die  fürchterlichsten  Neu¬ 
ralgien  ein.  Im  vierten  Kapitel  ist  von  der  Zerschnei- 
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düng  der  Nerven  die  Rede;  Verletzungen,  die,  je  nachdem 
sie  zweckmäßig  oder  schlecht  behandelt  wurden,  bald 
schnelle  Heilung,  bald  sehr  gefährliche  Zufälle  nach  sich 
zogen.  Die  zerschnittenen  Verven  vereinigen  sich,  wenn 
der  Substanzverlust  nicht  zu  grofs  ist,  mittelst  einer  Narbe; 
ist  der  Substanzverlust  ansehnlich,  so  runden  sich  beide 
Nervenenden  ah,  so  dafs  das  obere  eine  grofse  Anschwel¬ 
lung,  das  untere  aber  eine  kaum  merkliche  zeigt,  die 
Leide  von  dem  gewöhnlichen  Zellgewebe  umgeben  werden. 
Fünftes  Kapitel.  Von  der  Dehnung  und  Zerreißung 
der  Nerven.  Langsam  wirkende  Dehnungen  der  Nerven 
haben  keinen  Einflufs  auf  die  Functionen  derselben,  dage¬ 
gen  sehr  schnelle  Dehnungen  Zufälle  mancher  Art  nach 
sh  h  ziehen.  Schnelle  Zerreißungen  der  Nerven  bringen 
selten  dem  Grade  der  Verwundung  entsprechende  Folgen 
1h iv 01.  Sechstes  Kapitel.  Von  der  Erschütterung, 
der  Quetschung  und  den  gequetschten  Wunden  der  Ner¬ 
ven.  Jede  Quetschung,  sie  mag  durch  Erschütterung  oder 
Zusammendrückung  entstehen,  veranlafst  stets  Trennung  des 
Zusammenhanges  der  zartesten  Theile  des  verwundeten  Or¬ 
gans.  Durch  diese  Verletzung  entsteht  ein  Austreten  von 
1  lüssigkeiten  in  die  nicht  zerrissenen  Theile.  Leide  Ur¬ 
sachen  vereint,  die  Erschütterung  nämlich  an  sich,  und  die 
darauf  erfolgte  Ergießung  bringen  einen  höheren  oder  nie¬ 
deren  Grad  von  Entzündung  hervor,  welche  Aufsaugung 
der  ergossenen  1‘  lüisigkeit  und  Wiedervereinigung  der  ge¬ 
trennten  1  heile  bedingt,  wohl  aber  auch  Eiterung  veran¬ 
laßt,  als  sich  auch  nur  unvollständig  entscheidet,  und  blei¬ 
bende  Schmerzen  und  andere  Zufälle  zurückläfst.  Sie¬ 
bentes  Kapitel.  Von  den  Wunden  der  Nerven  mit  ein- 
gestochencn  fremden  Körpern.  Da  der  Umfang  der  Nerven 
sehr  gering  ist,  so  sind  sehr  selten  fremde,  nach  einer  Ver¬ 
wundung  in  sie  eingedrungene  und  stecken  gebliebene  Kör¬ 
per  zu  fiuden ;  cs  scheinen  hierdurch  die  beunruhigendsten 
Zufälle  erregt  zu  werden.  Hierher  gehören  wenigstens  in 
mancher  Hinsicht  die  Wirkungen ,  welche  durch  Zahnkrank- 
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heiten  auf  die  Nerven  hervorgebracht  werden.  Achtes 
Kapitel.  Von  der  Unterbindung  der  Nerven.  In  dem 
Au  genblicke  wo  man  eine  Schlinge  um  den  Nerven  wirft 
und  zuzieht,  verringert  sich  der  Umfang  desselben;  hef¬ 
tiger  Schmerz,  Abgang  des  Urins  und  des  Kothes,  so  wie 
unmittelbares  Aufhören  der  Verrichtungen  des  unterbunde¬ 
nen  Nerven  sind  die  Urscheinungen,  die  wahrgenommen 
werden.  Selbst  eine  nur  augenblickliche  Anlegung  einer 
Ligatur  ist  für  den  Nerven  von  derselben  Wirkung,  wie 
eine  Irennung  desselben  durch  ein  schneidendes  Instrument. 
Oft  hat  aber  auch  nach  vielen  Erfahrungen  die  Unterbin¬ 
dung  grofser  Nervenstämme  gar  keine  krankhafte  Folge  für 
die  Functionen  derselben.  Neuntes  Kapitel.  Von  den 
Aetz-  und  Brandwunden  der  Nerven.  Diese  Verletzungen 
haben  meistens  Lähmung  zur  Folge,  sie  hinterlassen  ent¬ 
weder  Wunden  mit  Substanzverlust,  oder  verursachen  gänz¬ 
liche  Trennung.  Zehntes  Kapitel.  Von  der  Wieder¬ 
vereinigung  getrennter  Nerven.  Ist  ein  Nerv  durch  irgend 
eine  \erwumking  'quer  getrennt,  so  vereinigen  sich  die 
Leiden  Enden  wieder,  wenn  sie  genähert  geblieben  sind. 
Die  getrennten  Nerven  vereinigen  sich  gleich  allen  andern 
T heilen,  und  die  'S  ereinigung  ist  um  so  schneller  und  ge¬ 
nauer,  je  enger  die  Berührung  war,  in  welcher  die  beiden 
Enden  standen.  In  den  ersten  Tagen  nach  der  Trennung 
eines  Nerven  entsteht  um  die  Enden  desselben  Ausschwitzung 
einer  gerinnbaren  Lymphe,  von  welcher  auch  das  umge¬ 
bende  Zellgewebe  durchdrungen  und  dadurch  verdichtet 
wird.  Die  zur  völligen  Wiederherstellung  des  Gefüges 
und  der  Verrichtungen  erforderliche  Zeit  beträgt  ungefähr 
sechs  Wochen  oder  zwei  Monate.  Elftes  Kapitel.  Von 
der  Entzündung  der  Nerven  oder  der  Neuritis.  Die  Ner¬ 
ven  schwellen  nach  Verwundungen  an,  bekommen  eine  den 
Pfirsichbliithen  ähnliche  Farbe,  und  werden  sehr  gefäfs- 
reich.  Während  der  Entzündung  sind  die  Verrichtungen 
der  Nerven  verändert,  oder  ganz  unterdrückt.  Bisweilen 
bemerkt  man  in  den  Nerven  als  Ueberbleibsel  früherer  Ent- 
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ziindungen  Ergicfsung  einer  wässerigen  Flüssigkeit  in  ihre 
Scheiden,  Verwachsung  mit  benachbarten  Thcilen,  Abscessc  an 
einem  schmerzhaften  Nerven,  Erweichung  und  Vereiterung, 
Anschwellungen  in  den  Umgebungen  krankhafter  Gelenke, 
umschriebene  Geschwülste,  bewegliche,  knochige  und  stei¬ 
nige  Entartungen.  Zwölftes  Kapitel.  Von  der  Ver¬ 
schwärung  der  Nerven.  Soll  nur  consecutiv  Vorkommen. 
Dreizehntes  Kapitel.  \on  den  Geschwülsten  der  Ner¬ 
ven,  die  Neuromen,  auch  Ganglia  genannt.  Sie  zerfallen 
in  zwei  Klassen:  1)  Die  unter  der  Haut  liegenden  schmerz¬ 
haften  Nervengeschwülste.  Diese  sind  rundlich  abgeflacht, 
von  der  Gröfse  eines  Hirsekornes  bis  zu  der  einer  Erbse 
oder  grofsen  Iiohne.  Sie  liegen  in  dem  unter  der  Haut 
befindlichen  Zellgewebe,  und  finden  sich  an  allen  Theilen 
des  Körpers,  am  häufigsten  an  den  Gliedmaafscn.  Selten 
kommen  diese  Geschwülste  ir  vermehrter  Anzahl  vor;  ge¬ 
wöhnlich  sind  sie  in  Zellgewebe  eingehüllt,  scheinen  aber 
mit  ihm  nur  durch  Nerven fäden  züsammenzuhängen,  andere- 
male  sind  sie  im  Nerven,  dessen  Fäden  auseinander  getrie¬ 
ben  sind  und  sie  umgeben,  selbst  gelegen;  bisweilen  stehen 
sie  mit  einer  Hautvene  in  sehr  enger  Verbindung,  welche 
in  der  Nähe  eines  Nerven  läuft;  sie  scheinen  aus  einem 
faserigen  Sacke  zu  bestehen,  welcher  ein  frei  in  ihm  lie¬ 
gendes  Concrement  einschliefst.  Die  Farbe  ist  gewöhnlich 
weifs;  sie  finden  sich  häufiger  beim  weiblichen  Geschlechte. 
Die  Bildung  dieser  Geschwülste  scheint  sehr  rasch  vor  sich 
zu  gehen;  der  Schmerz,  den  sie  verursachen,  ist  sehr  hef¬ 
tig.  Man  mufs  diese  Geschwülste  ausrotten.  2)  Von  den 
greisen  und  mehrfachen  Nervengeschwülsten ,  die  nicht  un¬ 
mittelbar  unter  der  Haut  liegen.  Diese  Geschwülste  beste¬ 
hen  gewöhnlich  aus  einem  scirrhösen,  mehr  oder  weniger 
festen  Gewebe,  in  welchem  Blasen  oder  kleine  Säcke  zer¬ 
streut  sind,  die  eine  syrupähnliche  Flüssigkeit  enthalten, 
wie  man  bei  erweichtem  Scirrhus  findet.  In  der  Mehrzahl 
der  k  ölle  konnte  man  den  Nerven  auf  die  äufserCTt  Theile 
der  Geschwulst  verfolgen,  welcher  er  so  eine  Hülle  giebt. 
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(Auch  lief,  beobachtete  eine  eigene  Zähheit  und  Trocken¬ 
heit  des  Nervus  vagus  bei  einem  Knaben  ,  welcher  an  einem 
Sarcoma  medulläre  starb;  einen  ähnlichen  Zustand  desselben 
Nerven,  verbunden  mit  einer  schmutzigen  Färbung,  fand 
er  in  der  Leiche  eines  Mannes,  der  in  Folge  einer  lang¬ 
wierigen  Herzkrankheit  starb.  Eine  Entzündung  desselben 
Nerven  fand  er  endlich  in  der  Leiche  einer  an  Carditis 
serosa  gestorbenen  Wöchnerin,  deren  Zufälle  sieb  bald  bis 
zur  gröbsten*  Ilygrophobie,  bald  bis  zu  dem  schönsten,  ent¬ 
zückendsten  Gesänge,  steigerten,  obgleich  die  Unglückliche 
in  ihren  gesunden  Tagen  nicht  gesangverständig  gewesen 
war.  Er  gedenkt  nächstens  auf  diesen  Fall  in  diesen  Anna¬ 
len  zurückzukommen.)  Vierzehntes  Kapitel.  Von  der 
Neuralgie.  Enthält  nichts  Bemerkenswerthes.  Von  den 
Nervenschmerzen  im  Gesichte  (Dolor  faciei,  Prosopalgia ), 
das  Bekannte.  Des  cot  fügt  hinzu,  dafs  die  Heilung  bis¬ 
weilen  mit  einem  .Hautausschlage  oder  einer  kritischen  Aus¬ 
leerung  vergesellschaftet  sei.  \  om  Nervenschmerze  der 
Gliedmaalsen.  (Enthält  nichts  .Neues.)  Von  dem  Nerven¬ 
schmerze  des  Stammes.  (Schade,  dafs  dieser  Gegenstand 
nicht  gründlicher  behandelt  ist.)  Fünfzehntes  Kapitel. 
Oertliche  Lähmung;  Behandlung  dieses  Uebels. 

Dieses  Werkchen  macht  mit  der  von  Dr.  Franke 
deutsch  bearbeiteten  J.  Swan  sehen  Schrift,  «  Ueber  die 
Behandlung  der  Localkrankheiten  der  Nerven,  »  Leipzig  1824, 
zusammen  ein  vollständiges  Ganze,  und  füllt  jedenfalls  eine 
Lücke  der  deutschen  Litteratur  über  diesen  Gegenstand  aus. 
Professor  Radius  hat  die  vorliegende  Schrift  nach  deut¬ 
schen  wissenschaftlichen  Bedürfnissen  bearbeitet,  d.  h.  nach 
Umständen  weggenommen  und  hinzugesetzt.  Schade,  dafs 
Lobstein’s  so  verdienstliches  Werk:  «De  nervi  sympathe- 
tici  fabrica  et  usu  etc.,”  nicht  benutzt  worden  ist! 

p.  Ammon . 
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IX. 

Cllniqtic  modicalc  de  I  Hotcl-Dicudellouen, 
precedee  du  rapport  fait  a  l’Academic  royale  de 
inedeclne  par  1V1.  M.  Bonrdois,  Kergaradec 
et  Do  u  Me,  par  M*  Hcllis,  Mcdccin  adjoint  de 
1  Hotel -Dien,  professeur  de  Pathologie  interne  etc. 
Premiere  annee.  A  Paris  chez  Gahon  et  Comp, 
rue  de  1  Kcole  de  medecine  No.  10.  1S126.  8.  1270  8. 
(5  Francs.) 


Nach  dem  Vorbilde  eines  Sydcnham  und  de  Haen 
versucht  der  Verf.  ein  naturgetreues  Gemälde  von  den 
Krankheiten  zu  geben,  welche  er  während  eines  Jahres  im 
Ildtel  -  Dieu  (wo  jährlich  über  4000  Kranke  aufgenomrnen 
und  behandelt  werden)  beobachtet  —  und  zugleich  durch 
eine  sorgfältige  Berücksichtigung  der  meteorologischen  Er- 
scheinungen  den  Einflufs  anzudeuten,  welchen  die  Beschaf¬ 
fenheit  der  Atmosphäre  auf  den  Genius  der  Krankhei¬ 
ten  übt. 

Ile  11  is  beginnt  mit  einer  Topographie  von  Rouen, 
aus  welcher  hervorgeht,  dafs  innerhalb  der  letztverflossenea 
25  Jahre  zwar  manches  schon  geschehen  ist,  um  einzelne 
Stadtviertel  gesünder  zu  machen  und  hier  den  Saamen  zu 
ansteckenden  Fiebern  aller  Art  zu  vernichten,  dafs  indefs 
die  niedern  gegen  die  Seine  zu  liegenden  Strafsen  zu  sehr 
den  Ueberschwemmungen  blofsgestellt  sind,  denen  nicht 
leicht  abgeholfen  werden  kann.  Hierauf  geht  er  zur  Be¬ 
handlung  des  Gegenstandes  selbst  über,  wobei  er  folgenden 
Plan  angenommen  hat:  Er  schildert  zunächst  die  Beschaf¬ 
fenheit  des  XX  etters  während  eines  jeden  Monats,  giebt 
genau  die  Richtung  der  XXinde,  den  Thermometer-  und 
Barometerstand  an,  und  beschreibt  sodann  den  Krank¬ 
heitscharakter  und  die  Resultate  der  von  ihm  gewählten 
Bcbandlungsweise,  wobei  er  nicht  unterlaßt,  die  wich- 
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tigeren  Fälle  besonders  hervorzuheben  und  genauer  zu  be¬ 
leuchten. 

#  l 

Im  Allgemeinen  herrschte  während  des  Jahres  1824  in 
Rouen  eine  nafskalte  Witterung,  mit  Ausnahme  des  Sep¬ 
tembers,  der  warm  und  trocken  war,  und  in  welchem  die 
wenigsten  Krankheiten  vorkamen.  Die  häufigsten  Winde 
waren  der  Siid-  und  der  Südwestwind,  das  Thermometer 
hob  sich  nur  im  September  über  zwölf  Grad,  und  das  Ba¬ 
rometer  zeigte  immer  einen  tiefen  Stand.  Die  meisten 
Krankheiten  nahmen  einen  gastrisch  -  biliösen  Charakter  an, 
was  besonders  während  der  Sommermonate  der  Fall  war, 
wo  die  Brech-  und  Abführmittel  mit  besonders  gutem  Er¬ 
folge  verordnet  wurden.  Nur  wenn  der  Wind  aus  Norden 
kam,  zeigten  sich  einige  Brustentzündungen,  die  indessen 
selten  Blutentleerungen  nöthig  machten.  Am  bösartigsten 
erschienen  die  Gallenfieber  bei  Seeleuten,  die  von  einer 
weiten  Reise  zurückkehrend  bald  nach  ihrer  Ankunft  er¬ 
krankten.  Bei  ihnen  nahm  man  fast  alle  Erscheinungen 
des  gelben  Fiebers  wahr,  und  nach  ihrem  Tode  fand  man 
nicht  selten  das  Gehirn,  die  Brustorgane,  die  Leber,  Milz 
und  den  Darmkanal  im  höchsten  Grade  afficirt.  Ilellis 
sucht  nicht  ohne  Grund  die  gröfsere  Bösartigkeit  dieser 
Krankheit  bei  den  Seeleuten  in  ihren  Mühseligkeiten,  in  ihrer 
Nahrung,  dem  Einflüsse  des  Meeres  und  in  dem  häufigen 
Wechsel  des  Klima’s,  alles  Momente,  die  täglich  und  stünd¬ 
lich  auf  sie  einwirken. 

t  « 

Unter  den  Ausschlagskrankheiten  erwähnt  der  Verf. 
besonders  den  Friesei  und  die  Petechien,  welche  er  beide 
immer  als  ungünstige  symptomatische  Erscheinungen,  nicht 
als  Grundformen  angesehen  wissen  will.  Was  er  indessen 
für  diese  Meinung  anführt,  ist  zu  wenig  haltbar,  als  dafs 
es  eine  besondere  Berücksichtigung  verdiente. 

Die  natürlichen  Blattern  traten  in  Rouen  in  den  Jahren 
1823  und  1824  epidemisch  auf.  Sie  suchten  besonders  den 
ärmeren  T heil  der  Einwohner  heim,  und  rafften  im  Durch- 
schnitt  den  sechsten  Kranken  weg.  Der  Tod  erfolgte  ge- 
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wülinlich  nm  fünften  oder  sechsten  Tage  nach  dem  Aus¬ 
bruch  der  Blattern.  Der  Ausgang  war  stets  ungünstig, 
wenn  mit  dem  Eiterungsfieber  keine  Anschwellung  des  Ge¬ 
sichts  und  der  Extremitäten,  oder  eine  zu  heftige  eintrat. 
Im  ersteren  Ealle  wurde  in  der  Regel  das  Gehirn  ergriffen. 
Eine  starke  Salivation,  oder  eine  Diarrhöe,  waren  günstige 
Erscheinungen,  daher  Ilellis  gegen  den  sechsten  Tag  auch 
immer  durch  ein  gelindes  Abführungsmittcl  auf  den  Darm¬ 
kanal  zu  wirken  suchte. 

Das  Mortalitätsverhältnifs  im  Hotel -Dieu  zu  Rouen 
w'ar  während  des  Jahres  1824  wie  eins  zu  sechs;  ein 
Dritthcil  starb  an  chronischen  Uebeln,  und  nur  der  Drei¬ 
zehnte  ward  durch  ein  acutes  Leiden  w’Cggerafft.  Die  un¬ 
günstigste  Jahreszeit  war  der  Sommer;  die  günstigste  der 
Herbst. 

Eine  klare  Beschreibung  der  beobachteten  Krankheits¬ 
fälle,  und  eine  ruhige  Beurtheilung  derselben  mit  steter 
Berücksichtigung  der  Constitutio  annua,  sind  die  Grund¬ 
züge  vorliegender  Schrift.  Von  Systemsucht  frei  scheint 
der  Verf.  geflissentlich  vermieden  zu  haben,  Curiosa  aufzu¬ 
tischen,  welche  den  Leser  zwar  unterhalten,  aber  keinen 
reellen  wissenschaftlichen  Werth  haben.  Die  Behandlung 
der  Kranken  ist  einfach,  und  dem  Charakter  der  Krankhei¬ 
ten  angemessen.  Versuche  mit  neuen  Arzneikörpern  hat 
der  Verf.  nicht  gemacht,  und  von  ungebührlichen  Anprei¬ 
sungen  irgend  eines  Lieblingsmittels  ist  keine  Spur  im 
Buche.  Zuweilen  hat  sich  der  Verf.  zu  kurz  gefafst,  was 
namentlich  in  Bezug  auf  einige  Krankheitsgeschichten  geta¬ 
delt  werden  mufs. 


Heyfelder. 
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Praktische  Notizen. 

i 

1.  Nach  Martin  starben  in  Lyon  eine  Menge  Kinder 
an  einer  Krankheit,  welche  er  Diathese  inflammatoire  des 
nouveaux-nes  nennt,  und  als  eine  bösartig  verlaufende  Rose 
beschreibt.  Martin  beobachtete  dieselbe  vorzugsweise  bei 
kräftigen  Kindern  sanguinischer  Mutter,  welche  während 
der  Schwangerschaft  oft  an  Congestionen  nach  dem  Kopfe 
und  am  Nasenbluten  litten,  und  welche  die  Regeln  bis  zur 
Hälfte  der  Schwangerschaft  behielten.  Die  entzündeten 
Partien  geben  leicht  in  Entzündung  und  Brand  über,  so 
dafs  er  bei  Sectionen  stets  Eiteransammlungen  im  Zellgewebe 
fand.  Nicht  selten  gesellte  sich  eine  Entzündung  innerer 
Organe,  besonders  des  Gehirns,  der  Lungen  und  der  Leber 
dazu.  Martin  s  Kurmethode  ist  vorzugsweise  auf  die 
Mütter  gerichtet,  ihnen  schreibt  er  den  wiederholten  Ge¬ 
brauch  lauwarmer  Bäder,  eine  strenge  Diät  und  wieder¬ 
holte  Llutentleerungen  während  der  Schwangerschaft  vor. 
Rücksichtlich  der  Kinder  warnt  M.  vor  dem  zu  festen 
Wickeln ;  er  empfiehlt  Bäder,  und  durch  ein  eingreifendes 
antiphlogistisches  \  erfahren  den  Uebergang  in  Eiterung  zu 
verhüten.  (Compte  rendu  des  travaux  de  la  societe  de  mede- 
cine  de  Lyon.  1826.) 

2.  Pointe  in  Lyon  hat  in  neun  Fällen,  wo  die 
Wechselfieberkranken  weder  die  China  in  Substanz,  noch 
das  schwefelsaure  Chinin  vertragen  konnten,  zweimal  des 
Tages  vier  bis  acht  Gran  Chinin  auf  das  Zahnfleisch  und 
die  innere  Seite  der  Backen  einreiben  lassen,  und  auf  diese 
W eise  die  Kranken  binnen  kurzer  Zeit  von  den  Fieber¬ 
anfällen  befreit.  (Ebendaselbst.) 

i 

3.  Dr.  Chervin  aus  Lyon  hat  eine  Reihe  interessan¬ 
ter  Untersuchungen  angestellt,  um  zur  Lösung  der  Frage 
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beizutragen,  ob  dem  gelben  Fieber  ein  Gontagium  zum 
Grunde  liege,  oder  nicht.  Zu  diesem  Zweck  hat  er  sich 
längere  Zeit  in  Amerika  aufgehalten,  im  Jahre  1816  in 
Guadeloupe  viele  Gelbefieberkranke  beobachtet  und  behan¬ 
delt,  die  Leichenöffnungen  nicht  verabsäumt;  späterhin  ist 
er  ganz  Nord  -  und  Südamerika  durchreist,  und  hat  alle  die¬ 
jenigen  Provinzen  Spaniens  besucht,  in  welchen  Spuren 
des  gelben  Fiebers  wahrgenommen  worden  sind.  Das  Re- 
sultat  dieser  Reisen  und  Forschungen  besteht  darin,  dafs 
das  gelbe  Fieber  nicht  contagiös  sei,  und  dafs  die,  Ursache 
desselben  auf  den  Oertlicbkeiten  jener  Gegenden  beruhe, 
die  einen  sumpfigen  Roden  im  Allgemeinen  darbieten  sollen, 
auf  welchem  eine  häufige  Vermischung  des  süfsen  und  des 
salzigen  Hassers  statt  finde;  eine  Meinung,  die  mit  den 
Theorien  Montfalcon’s  und  der  meisten  amerikanischen 
Aerztc  vollkommen  übereinstimmt,  die  aber  eben  in  sofern 
einseitig  ist,  als  sic  die  Möglichkeit  der  Erhebung  einer 
ursprünglich  miasmatischen  Krankheit  zur  Contagiosität  nicht» 
zugiebt.  Wir  haben  hierüber  unsere  Ansicht  oftmals  an  den 
Tag  gelegt,  und  müssen  eine  Pathologie  für  sehr  seicht 
halten,  die  immer  nur  nach  dem  einen  oder  dem  andern 
Extrem  greift.  Das  gelbe  Fieber  ist  ansteckend  und  ist 
nicht  ansteckend,  die  Frage  ist,  wann  ist  es  das  eine  oder 
das  andere,  und  diese  läfst  sich  nach  den  bisherigen  Erfah¬ 
rungen  genügend  beantworten.  '(Ebendaselbst.) 

4.  J.  A.  Rochoux,  der  längere  Zeit  auf  den  Antil¬ 
len  zugebracht,  nimmt  an,  dafs  das  gelbe  Fieber  der  Tro- 
penländer  ganz  verschieden  von  dem  gelben  Fieber  sei,  wie 
es  in  Marseille  und  in  den  spanischen  Häfen  beobachtet 

% 

worden  —  welches  er,  zum  Unterschiede  von  dem  der 
1  ropengegeriden ,  Typhus-amaril  nennt.  Nach  ihm  werden 
nur  die  Fremden,  die  noch  nicht  an  das  Klima  der  Tro¬ 
penländer  gewöhnt  sind,  von  dieser  Krankheit  heimgesucht, 
während  die  Einheimischen,  so  sehr  sic  auch  mit  den  Kran¬ 
ken  in  Berührung  kommen,  verschont  bleiben.  R.  Führt 
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eine  Menge  Thatsachen  an,  welche  für  die  Noncontagiosi- 
tat  des  in  den  Tropengegenden  einheimischen  gelben  Fiebers 
sprechen,  und  verwirft  alle  Quarantaineanstalten  als  über¬ 
flüssig  und  den  Handel  störend.  Der  Typhus  amaril  oder 
das  gelbe  Fieber  der  gemäfsigten  Gegenden  dagegen  ver¬ 
schont  keinesweges  die  Fingebornen,  sondern  rafft  diese  so 
gut,  wie  die  Fremden  weg.  Ihm  liegt  ein  Miasma  zuin 
Grunde,  das  durch  Unreinigkeiten,  eine  feuchte  warme 
Luft,  faulende  Thier-  und  Pflanzenkörper,  und  durch  das 
Zusammenleben  vieler  Menschen  erzeugt  wird.  Eine  Menge 
Thatsachen,  die  R.  an  führt,  sprechen  dafür,  dafs  dieses 
Miasma  nicht  besonders  weit  vertragen  wird,  und  dafs  das 
beste  Mittel  gegen  dasselbe  das  Auswandern  der  Einwohner 
aus  einer  Stadt  ist,  in  welcher  die  Krankheit  zu  wüthen 
angefangen  hat.  (Journal  de  Physiologie  par  Magen  die. 
Juiilet  et  Octobre  1826.) 

5.  Zufolge  einer  Reihe  von  Beobachtungen  und  Ver¬ 
suchen  an  Thieren  nimmt  Ma  gen  di  e  an,  dafs  die  Elemente 
der  Blasensteine  immer  durch  die  Beschaffenheit  der  Le¬ 
bensweise  eines  Individuums  bedingt  sind,  dafs  derjenige 
Blasenstein,  der  vorzugsweise  Harnsäure  enthält,  nie  bei 
Menschen  vorkomme,  die  gehörige  Leibesbewegung  haben, 
und  die  im  Essen  und  Trinken  nie  das  Maals  überschreiten, 
sondern  bei  solchen,  die  ein  träges  Leben  führen  und  viel 
Fleischspeisen  zu  sich  nehmen.  So  fand  M.  bei  der  Analyse 
eines  Blasensteins  eines  Kranken,  der  seit  längerer  Zeit  die 
Fleischnahrung  gegen  Sauerampfsuppen  vertauscht  hatte,  vor¬ 
zugsweise  Acidum  oxalicum  und  Kalkerde.  —  Aufserdem  be¬ 
schreibt  M.  eine  neue  Art  Blasenstein,  den  er  Gra veile 
pileuse  nennt.  Dieser  besteht  aus  weifsem  Pulver,  das 
mit  kleinen  Haaren  vermischt  ist,  und  ziemlich  locker  zu¬ 
sammenhängt,  so  dafs  man  den  Stein  sehr  leicht  mit  den 
Fingern  zerdrückt.  Die  feinen  Haare  geben  das  Bindungs¬ 
mittel  dieser  kleinen  Steinmassen  ab,  und  können  mit  Hülfe 
der  Maceration  ganz  von  ihnen  geschieden  werden.  Jenes 
VII.  Ed.  3.  st.  23 
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wcifse  Pulver  enthalt  phosphorsauren  Kalk,  phosphorsaure 
Magnesia  und  Harnsäure.  Magen  die  beoLarhlete  diese 
haarigten  Harnsteine  zweimal,  und  legte  sie  der  Pariser 
Academie  der  \V  isscnschaften  vor.  Der  Gebrauch  der  Al¬ 
kalien  und  eine  vegetabilische  Diät  zeigten  einen  günstigen 
Erfolg  bei  den  beiden  Kranken,  bei  welchen  innerhalb  drei 
Monaten  sich  jede  Spur  dieser  steinigen  Concretionen  ver¬ 
lor.  (Ebendas.  Octobre.  1820.^ 

b.  Nach  den  Beobachtungen  Martin’«  entstehen  zu¬ 
folge  der  Onanie  bei  jungen  Mädchen  nicht  selten  schlei¬ 
chende  Entzündungen  des  Uterus,  des  Gehirns  u.  s.  w., 
welche,  wenn  die  Selbstbefleckung  nicht  verhindert  wird, 
einen  tödtlichen  Ausgang  nehmen.  Nach  ihm  ist  in  Lyon 
dieses  Laster  sehr  gewöhnlich,  viele  junge  Mädchen  sah  er 
in  Folge  desselben  eine  Beute  des  Todes  werden,  und  selbst 

noch  im  Dahinsterben  —  wenige  Momente  vor  dem  Tode _ 

sich  selbstbellecken.  (Compte  rendu  des  travaux  de  la  so- 
cieie  de  medecine  de  Lyon.  182b.) 

7.  Einen  nicht  unwichtigen  Fall  von  einer  als  Hydrops 
ovarii  beschriebenen  Entartung  der  Eierstöcke  theilt  Stram- 
bio  mit.  '  Eine  Dame  von  robuster  (Konstitution  und  Em¬ 
phatisch -sanguinischem  Temperamente  hatte  sich  bis  in  ihr 
achtundzwanzigstes  Jahr  einer  blühenden  Gesundheit  er¬ 
freut.  Da  stellten  sich  ein  schmerzhafter  Druck  in  der 
Gegend  des  Uterus,  Schmerzen  in  den  Lenden  und  Schen¬ 
keln,  \oi zügiieh  aut  der  linken  Seite,  ein;  die  Menstruation 
ward  unregelmäßig,  eine  Leucorrhüe  fand  sich  ein,  und 
man  bemerkte  eine  Auflockerung  des  Gebärmutterhalses. 
Adei  hisse,  Blutegel,  Bäder,  besonders  Seebäder,  verminder¬ 
ten  diese  Symptome,  und  die  Kranke  befand  sich  zwei  Jahre 
hindurch  wohl.  Ihr  Appetit  war  gut,  Digestion  und  Ex- 
cretioncn  normal,  die  Menstruation  ward  regelmäfsig  und 
blieb  es  aucli  späterhin  bis  einen  Monat  vor  dem  Tode  der 
Kranken.  Nach  diesen  zwei  Jahren  aber  fing  die  Kranke 
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über  Schmerzen  in  der  Vagina  zu  klagen  an,  und  in  der 
linken  Regio  iliaca,  woselbst  man  auch  eine  kleine  Geschwulst 
bemerkte.  Pa  11  et ta,  Cairoli  und  Scarpa  konnten  sich 
über  dje  Krankheit  nicht  einigen.  Antimonialia,  Mercuria- 
lia,  Sarsaparilla ,  Cicuta,  Aconit,  Baryt,  Jodine,  Seebäder, 
Schlamm,  auf  den  Unterleib  gelegt,  wurden  angewandt, 
aber  ohne  Erfolg.  Der  Umfang  des  Unterleibes  nahm  im¬ 
mer  mehr  zu,  und  da  man  eine  Fluctuation  fühlte,  so  ward 
zur  Paracentese  geschritten,  durch  die  64  Pfund  einer  hel¬ 
len,  gelblichen  Flüssigkeit  entleert  wurden.  Man  fühlte  jetzt 
deutlich  eine  Geschwulst  von  unregelmäfsiger  Form.  Sie¬ 
benmal  mufste  man  noch  zur  Punction  schreiten,  wäh¬ 
rend  welcher  Zeit  die  Geschwulst  so  zugenommen  hatte, 
dafs  bei  der  letzten  Verrichtung  derselben  grofse  Sorg¬ 
falt  angewandt  werden  mufste,  um  sie  nicht  zu  ver¬ 
letzen.  Die  unteren  Extremitäten  wurden  ödematös,  die 
Respiration  kurz  und  beschwerlich,  der  Unterleib  hatte  ei¬ 
nen  aufserordentlichen  Umfang  gewonnen.  Nachdem  die 
Kranke  auf  solche  Weise  fünf  Jahre  gelitten  hatte,  starb 
sie.  —  Unter  den  Bauchbedeckungen  hatte  sich  viel  Fett 
abgelagert,  die  Bauchhöhle  war  mit  einer  Reihe  von  Balg¬ 
geschwülsten  angefüllt,  die  sich  bis  unter  das  Zwerchfell 
erstreckten,  das  in  seiner  Mitte  bis  gegen  die  vierte  Rippe 
emporgestiegen  war,  die  Lungen  sehr  zusammengedrängt 
und  das  Herz  aus  seiner  normalen  Lage  gebracht  hatte. 
Die  Eingeweide  des  Unterleibes,  ganz  von  jenen  Balgge¬ 
schwülsten  umgeben,  befanden  sich  in  normalem  Zustande. 
Die  Geschwülste,  deren  mehr  denn  vierzig  vorhanden  waren, 
zeigten  sich  von  verschiedener  Gröfse,  mit  einer  an  Farbe 
und  Consistenz  sehr  verschiedenen  Flüssigkeit  angefiiilt. 
Einige  erreichten  die  Gröfse  eines  Menschenkopfes.  Das 
rechte  Ovarium  war  aufserordentlich  klein,  vom  linken  keine 
Spur  vorhanden.  Von  dieser  Stelle  schien  die  Bildung  der 
Geschwülste  ausgegangen  zu  sein,  die  unter  sich  nur  lose 
durch  Zellgewebe  zusammenhingen.  (Giornal.  crit.  di  me-1 
die.  analit.  1826.  Marz.  pg.  358. ) 
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S.  Einen  in  Folge  von  Würmern  entstandenen  Fall 
von  Malade  erzählt  Car  res  i  in  dem  Repert.  med.  chir.  di 
Perugia.  Ein  robustes  Mädchen  von  fünfzehn  Jahren  hatte 
den  unwiderstehlichen  Trieb  Kreide  zu  essen.  Da  manche 
Zeichen  auf  vorhandene  Würmer  deuteten,  so  gab  C.  eine 
Unze  Terpcnthinöl ,  worauf  mehrere  Spulwürmer,  und  nach 
'Wiederholung  der  Gabe,  ein  Bandwurm  von  ungefähr 
sechzehn  Ellen  abgingen.  Mit  dem  Aufhören  der  anderen 
krankhaften  Symptome  war  auch  zugleich  der  Appetit  nach 
Kreide  verschwunden.  (Ebendaselbst,  pg.  430.) 

9.  Einen  merkwürdigen  Fall  von  glücklich  geheilter 
Amaurose  theilt  Polidoro,  Prof,  zu  Florenz,  mit.  Er 
betrifft  eine  verheiratete  Frau,  dreifsig  Jahre  alt,  von 
phlegmatischem  Temperamente  und  bleicher  Gesichtsfarbe. 
In  einem  Alter  von  ungefähr  sieben  Jahren  war  sie  in  eine 
fieberhafte  Krankheit  verfallen,  der  nach  einer  Dauer  von 
anderthalb  Monaten  ein  paralytisches  Zittern  aller  Glieder 
folgte.  Dies  aber  verlor  sich,  als  sich  ein  heftiger  Schmerz 
in  der  rechten  Orbita  einstellte,  in  dessen  Folge  die  Kranke 
vollkommen  erblindete.  Als  sic  indefs  in  ihrem  einundzwan¬ 
zigsten  Jahre  von  einer  Leiter  fiel,  und  sich  ein  copiöser 
Scbleimflufs  aus  der  Nase  einstelltc,  verschwand  auch  die¬ 
ser.  Nach  neun  Jahren  erblindete  sie  aber  auch  auf  dem 
rechten  Auge,  so  dafs  sie  nicht  einmal  die  Nacht  vom  Taee 

o 

unterscheiden  konnte,  nachdem  sich  seit  einem  Monate  vor¬ 
her  Kopfschmerzen  und  ein  stechender  Schmerz  in  dem 
linken  Auge  eingefunden  hatten.  Allgemeine  und  örtliche 
Blutentziehungen,  Purganzen,  Vesicatorien,  die  man  bis 
jetzt  angewandt  hatte ,  waren  ohne  Erfolg  geblieben.  Durch 
den  Gebrauch  der  Flor.  Arnic.  in  einer  Infusion  (eine 
Drachme  auf  acht  I  nzen)  mit  einem  Zusatze  von  einem 
Gran  Brechweinstein  in  steigender  Dose  bis  zu  drei  Granen 
gereicht,  so  dafs  öfter  Erbrechen  erfolgte,  ward  die  Kranke 
in  achtzehn  lagen  so  weit  hergestellt,  dafs  das  linke  Auge 
seine  vollkommene  Sehkraft  wieder  erlangte,  und  sie  auch 
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mit  dem  rechten  kleine  Gegenstände  ziemlich  genau  unter¬ 
scheiden  konnte.  (Omodei  Annal.  di  med.  1826.  Magg. 

PS-  206-) 

10.  Bourgeois  behauptet,  dafs  der  Scirrhus  ventri- 
culi  sich  in  Folge  einer  Entzündung  der  Nervengeflechte  in 
diesem  Organe  ausbilde.  Als  charakteristisch  bezeichnet  er 
den  langsamen  und  versteckten  Gang  der  Krankheit,  die 
sich  gewöhnlich  durch  vorübergehende  Schmerzen  oder  ein 
Gefühl  von  Druck  und  Vollheit  in  der  Magengegend,  durch 
Verschleimung,  eine  gelbweifs  belegte  Zunge,  Ekel  und 
Flatulenz  ankündigt,  —  Erscheinungen,  zu  welchen  sich 
bald  wirklicher  Magenkrampf,  bald  ein  zusammenschnüren¬ 
des  Gefühl  in  der  Regio  epigastrica,  ein  salzig- saurer  Aus¬ 
wurf  und  Störungen  der  Verdauung  gesellen.  Schneidende 
Schmerzen,  Heifshunger,  Erbrechen  zeigen  nach  B.  an,  dafs 
die  Krankheit  weit  vorgeschritten  ist,  und  dafs  schon  Ver¬ 
wachsungen  des  Magens  mit  den  benachbarten  Theilen  be¬ 
stehen.  In  die  Sinne  fallende  Pulsationen  in  der  Magenge¬ 
gend  beurkunden  nach  B.  eine  krankhafte  Verdichtung  des 
Magens  und  gehen  unmittelbar  einer  umgränzten  Geschwulst 
voraus,  die  sich  im  Verlaufe  der  Krankheit  auszubilden 
pflegt.  Nicht  selten  stellen  sich  auch  Husten  und  andere 
Symptome  ein,  welche  ein  Leiden  der  Brustorgane  anzu¬ 
deuten  scheinen,  die  indefs  bei  der  Section  immer  (?)  ge¬ 
sund  gefunden  werden.  —  Zu  den  ursächlichen  Momenten 
rechnet  B.  den  zu  starken  Genufs  des  Kaffee’s,  der  geisti¬ 
gen  Getränke,  gewürzter  Speisen,  vor  allem  aber  die  Ge¬ 
rn  iithsaffecte,  daher  diese  Krankheit  vorzugsweise  während 
der  Schreckenszeit  der  Revolution  beobachtet  worden  sei. 
B.  empfiehlt  besonders  angenehme  Beschäftigungen,  welche 
die  Aufmerksamkeit  des  Kranken  von  seinem  Zustande  ab¬ 
lenken ,  eine  leichte  Diät,  Milch  und  verdünnte  säuerliche 
Getränke,  Mandelmilch,  überhaupt  schleimige  Mittel,  das 
Ansetzen  mehrerer  Blutegel  und  Schröpfköpfe,  wenn  die 
Krankheit  erst  irn  Entstehen  sei,  das  Einreiben  der  Brech- 
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weinsteinsalbc,  lauwarme  Bäder.  Er  warnt  dagegen  vor 
Brech-  und  Purgirmitteln,  welche  die  Krankheit  nur  beför¬ 
dern,  eben  so  vor  allen  bittern  Substanzen,  welche  seilen 
von  den  Kranken  vertragen  werden.  (Journal  general  de 
«  m&l.  182G.  Janvicr.) 

11.  1  rancois  und  Gendrin,  dirigirende  Aerztc  der 
Consultations  gratuites  du  Cercle  medical  in  Paris,  haben 
neuerdings  ihre  Aufmerksamkeit  auf  den  Einflufs  des  Stan¬ 
des  und  der  Beschäftigung  auf  die  Gesundheit  gerichtet,  und 
gefunden,  dafs  acute  Rheumatismen  besonders  bei  Maurern, 
Schmieden,  Zimmerleuten,  'Weinhändlern,  Böttchern  und 
Wäscherinnen ,  chronische  dagegen  häufiger  bei  Thürste¬ 
hern,  Hökern  und  Hausirern  Vorkommen,  dafs  Brust-  und 
Augenentzündungen  vorzugsweise  bei  Bäckern,  Schmieden, 
Maurern  und  W cinhündlern ,  die  Schwindsucht  bei  Nähe¬ 
rinnen,  Schuhmachern,  Nadlern  und  Metallarbeitern  beob¬ 
achtet  werden,  dafs  von  den  Skrofeln  die  Kinder  der  Thür¬ 
steher,  Ilöker  und  aller  solcher,  die  ihr  Gewerbe  in  Bou- 
tiken  treiben,  afficirt  sind.  (Ebendas.  Avril.) 

12.  Velpeau  beschreibt  einen  Krankheitsfall,  der 
Magen  die’s  und  Ch.  Bel  Ts  auf  Versuchen  an  lebenden 
Thieren  beruhenden  Ausspruch  bestätigt,  dafs  besondere 
Nervenzweige  für  das  Empfindlings-  und  Bewegungsver- 
mogen  existiren.  Eine  zweiunddreifsigjährige  Fran  litt  an 
heftigen  Schmerzen  im  rechten  Arme,  den  sie  indefs  ohne 
Mühe  nach  jeder  Richtung  bewegen  konnte,  während  ihr 
linker  Arm  bei  ungetrübtem  Empfindungsvermögen  gänz¬ 
lich  gelähmt  war.  Die  untern  Extremitäten  waren  ödema- 
tos  aufgeschwollen,  der  untere  T heil  der  Brust  und  des 
Bauches  ohne  Enyifindung  und  Bewegung;  nur -zuweilen 
klagte  die  Kranke  über  ein  Gefühl  von  Kälte  im  Unter¬ 
leibe.  Endlich  stellte  sich  unwillkiihrlicher  Stuhl-  und 
Harnabgang  ein,  die  Kranke  konnte  den  rechten  Arm  nicht 
mehr  bewegen,  in  welchem  sie  indefs  eine  grofse  Empfind- 
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lichkeit  bis  zum  Tode  behielt.  —  Bei  der  Section  fand 
Velpeau  zwei  Drittheile  der  Arachnoidea  des  Rückenmarks 
mit  gliinzendweifsen ,  knorpelartigen,  abgeplatteten  blecken 
(wie  sie  besonders  Esquirol  und  Ollivier  beschreiben) 
bedeckt;  diese  waren  ungefähr  eine  halbe  Linie  dick,  hat¬ 
ten  drei  bis  vier  Linien  im  Durchmesser,  und  glichen  klei¬ 
nen  Seiflamellen,  die  im  Wasser  zerstreut  herumschwiin- 
men ;  sie  safsen  weder  auf  dem  Rückenmarke,  noch  auf  der 
Arachnoidea  fest,  sondern  flottirten  in  der  überall  durch¬ 
sichtigen  Arachnoidea.  Aufserdem  fand  Velp.  im  innigsten 
Zusammenhänge  mit  dem  Rückenmarke  eine  rothgelbe,  nach 
links  abgeplattete  Geschwulst,  welche  vom  sechsten  Par 
cervicale  bis  zum  dritten  Par  dorsale  das  Rückenmark  be¬ 
deckte,  die  vorderen  Aeste  des  sechsten  und  siebenten  Hals- 
nervenpaares  und  des  zweiten  und  dritten  Par  dorsale  gänz¬ 
lich  zerstört,  die  hinteren  Nervenäste  auf  der  rechten  Seite 
der  Geschwulst  zwar  erhalten,  aber  krankhaft  verändert, 
das  vierte  und  fünfte  Halsnervenpaar,  durch  welche  die 
Empfindung  im  rechten  Arme  erhalten  worden  war,  voll¬ 
kommen  gesund.  Trotz  der  genauesten  Untersuchung , 
konnte  Velp.  rücksichtlich  der  Substanzbeschaffenheit  kei¬ 
nen  Unterschied  zwischen  der  gedachten  Geschwulst  und 
dem  Rückenmarke  auffinden.  (Magendie,  Journal  de 
Physiol.  1826.) 
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Einige  Fälle  von  Kopfverletzungen; 
beobachtet  von  Dr.  J.  F.  Dieffenbach, 

praktisch  ein  Arzte  in  Berlin. 

_ 

Erster  Fall. 

Ein  dreijähriges  Mädchen,  welches  auf  einem  hohen 
Ilolz wagen  spielte  und  sich  schaukelnd  über  die  Leiter  vor- 
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bog,  fiel  mit  dem  Kopfe  auf  das  Strafsenpflaster,  von  wo 
man  cs  schnell  aufhob  und  in  die  elterliche  Wohnung 
brachte.  Da  die  Kleine  nicht  über  grofse  Schmerzen  klagte, 
sondern  nur  einigemale  erbrach,  so' beruhigte  man  sich  ohne 
ärztliche  Hülfe  und  legte  blofs  ein  Wasserlappchen  auf  die 
verletzte  Stelle.  Erst  am  sechsten  läge  wurde  ich  geru¬ 
fen.  Auf  dem  ganzen  rechten  Scheitelbeine  befand  sich 
eine  weit  ausgedehnte,  halb  elastische,  halb  teigige  Ge- 
schwuht;  uh  machte  sogleich  einen  grofsen  Klingen-  mul 
kleineren  Querschnitt,  und  entleerte  eine  aufserordentliche 
Menge*  verdorbenen  Blutes  und  eiteriger  Jauche;  mit  der 
Sonde  fühlte  ich  eine  über  den  halben  Kopf  sich  erstrek- 
kende  Kosticnnung  der  (>alea  vom  Knochen,  welcher  von 
der  DeinhauU  völlig  entblölst  war,  ein  grauweifses  Ansehen 
halte,  und  clfenbeinartig  klapperte,  wenn  man  mit  einem 
Instrument  darauf  klopfte.  Das  Kind  hatte  dabei  ein  übles, 
bleichgrünes  Ansehen;  der  Puls  war  fortwährend  klein  und 

gereizt,  keiu  Appetit,  aber  fortwährende  Schlaflust  vor¬ 
handen. 

1  omentationen  von  aromatischen  Kräutern,  später  von 
tonischen  Rinden,  Nachts  eine  einfache  Salbe,  waren  die 
au  (seren,  schwache  Säuren  mit  wenig  Extr.  Columbo  und 
ähnlichen  Dmgen  die  inneren  Mittel,  die  ich  nach  einigen 
lagen  an  der  Stelle  der  kühlenden  gab.  Wenig  Hoffnung 
schien  aber  für  die  Genesung  vorhanden  zu  sein,  da  der 
allgemeine  Zustand  des  Kindes  sich  so  sehr  verschlimmerte, 
dafs  nicht  blofs  der  ganze  behaarte  Theil  des  Kopfes,  son¬ 
dern  auch  der  Hals  teigig  anschwoll,  auch  ein  Oedem  des 
Gesichts  sich  einstellte.  Die  bleichen  Ränder  der  Wunde 
gaben  schlechten  Eiter ,  und  der  Knochen  lag  eine  grofse 
Strecke  enlbiöfst  da.  Unerwartet  fand  ich  aber  eines  Mor¬ 
gens,  als  ich  eine  Leiche  zu  erblicken  glaubte,  die  Ge¬ 
schwulst  gefallen  und  den  ganzen  Zustand  so  gebessert,  das 
Kmd  so  mCI  heiterer ,  dafs  ich  wieder  Hoffnung  schöpfte. 
Die  Galca  legte  sich  allmählig  wieder  an,  die  Kreuzwhnde 
•verkleinerte  sieb,  und  endlich  schloß  sie  sich  ganz  durch 
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eine  breite  Narbenmasse.  Exfoliation  der  ’äufseren  Tafel  des 
Scheitelbeins  erfolgte  an  keiner  Stelle. 

Zweiter  Fall,  mit  Depression. 

-  v  j 

Ein  zweijähriges  Kind,  welches  auf  einen  Tisch  gestellt 
war,  stürzte,  mit  dem  Kopfe  voran,  auf  den  Boden,  wo¬ 
durch  der  vordere  Theil  des  rechten  Scheitelbeins  zerbro¬ 
chen,  und  ein  länglicher,  anderthalb  Zoll  langer  und  einen 
Zoll  breiter  Eindruck  hervorgebracht  wurde.  In  den  ersten 
Tagen  erfolgte  mehreremale  Erbrechen,  welches  sich  aber 
minderte,  als  ich  einen  T förmigen  Einschnitt  machte  und 
das  unter  der  Galea  befindliche  Blut  ausliefs.  Blutegel, 
kalte  Umschläge  und  eine  antiphlogistische  Mixtur  mäfsigten 
die  entzündlichen  Symptome,  und  binnen  sechs  Wochen 
erfolgte  vollkommene  Heilung  mit  allmähliger  Erhebung  des 
Eindrucks. 

/ 

Dritter  Fall,  von  Fissur. 

Ein  grofser  starker  Holzhauer  bekam  bei  einer  nächt¬ 
lichen  Bauferei  mit  einem  steinernen  Bierkruge  einen  Schlag 
auf  den  Kopf,  dafs  er  besinnungslos  hinstürzte  und  bald 
mehreremale  erbrach.  Am  folgenden  Morgen  war  er  wie¬ 
der  wohlauf,  und  ich  fand  ihn  bei  meinem  ersten  Besuche 
ganz  vergnügt.  Er  zeigte  mir  eine  grofse,  vom  Blute 
fluctuirendc  Geschwulst  auf  dem  rechten  Scheitelbein.  Nach¬ 
dem  ich  die  Haare  abgeschoren,  und  durch  ein£n  langen 
Kreuzschnitt  das  Blut  ausgelassen  und  den  Knochen  blofs- 
gelegt  hatte,  entdeckte  ich  in  der  Mitte  des  Scheitelbeins 
eine  kleine  Stelle,  an  der  die  äufsere  Tafel  zermalmt  war, 
und  die  ich  deutlich  als  den  Punkt  erkannte,  auf  welchen 
die  gröfste  Gewalt  des  verletzenden  Instruments  eingewirkt 
hatte.  Von  dieser  Stelle  aus  erstreckte  sich  eine  lange  Fis¬ 
sur,  welche  nach  hinten  am  Schuppcntheile  des  Schläfen¬ 
beins  verlief.  Nach  oben  gegen  die  Pfeilnath  hin,  endete 
der  Rifs,  der  von  der  entgegengesetzten  Richtung  ausging. 
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Ich  verband  hierauf  die  Wunde  trocken  und  empfahl 
dem  Manne,  der  mit  zahlreicher  Familie  und  Einwohnern 
in  einem  dunkeln  (iemach  lebte,  sich  sogleich  in  eine  Kran¬ 
kenanstalt  transportiren  zu  lassen.  Er  willigte  sogleich 
ein,  und  ich  ging  fort. 

Etwa  ein  halbes  Jahr  später  erblickte  ich  den  Mann 
wieder,  und  als  ich  mich  erkundigte,  wie  es  ihm  ergangen 
sei,  erzählte  er  mir,  dafs  er  damals  meinen  Rath  nicht  habe 
befolgen  können,  sondern  den  ganzen  "Winter,  um  seine 
Familie  zu  ernähren,  Ilolz  gehauen  habe.  Die  W  unde  sei 
ohne  alles  Zuthun  völlig  geheilt. 

Vierter  Fall.  Schädelbruch  mit  Trepanation. 

Die  zehnjährige  sehr  wohlgebildete  Tochter  der  Wittwe 
Neumann  stürzte,  indem  sie  sich  an  dem  glatten  höl¬ 
zernen  Geländer  einer  hohen  steilen,  geraden  steinernen 
Treppe  herabgleiten  lassen  wollte,  mit  dem  Kopf  auf  einen 
spitzigen  grofsen  Granit.  Vorübergehende  hatteh  das  Kind 
gefunden.  Sechs  Stunden  nach  dem  Sturze  kam  ich;  das 
Mädchen  Ing  im  tiefsten  Sopor,  aus  dem  es  nicht  aufzurüt¬ 
teln  war;  man  sagte,  es  habe  mehreremale  erbrochen. 

Bei  der  Untersuchung  des  stark  geschwollenen  Kopfes 
entdeckte  ich  fast  die  ganze  Mitte  des  rechten  Scheitelbeins 
zerbrochen,  eingedrückt,  und  zwischen  der  Galea  und  dein 
Bruche  eine  Menge  ausgetretenen  Blutes.  Auch  die  Stirne 
zeigte  eine  starke  Anschwellung,  und  das  rechte  obere  Au¬ 
genlied  eine  Blutunterlaufung.  Zwölf  Blutegel  und  Eis- 
umschläge  wurden  verordnet,  und  einige  Stunden  später 
die  Trepanation  vom  llrn.  Dr.  Gedike,  d’ Alton  uud 
mir  unternommen. 

Nach  Durchschneidung  der  Galea  und  Blofslegung  des 
Knochens,  traf  ich  in  seiner  Milte  auf  eine  Grube,  welche 
mit  etwa  zwei  Theclöffel  voll  Gehirnmasse  angefüllt  war, 
und  unter  dieser  auf  mehrere  Knochenstücke,  welche  die 
harte  Hirnhaut  zerrissen  und  sich  in  das  Gehirn  eingesenkt 
hatten.  Nach  W  egnahmc  des  hervorstehenden  Randes  des 
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Scheitelbeins  gelang  es,  die  einzelnen  Stücke,  deren  Flächen¬ 
inhalt'  beinahe  zwei  Quadratzoll  betrug,  herauszunehmen, 
wobei  das  Kind  einen  wilden  Gesang  erhob,  sogleich  aber 
wieder  in  Sopor  verfiel.  Der  Puls  war  klein,  120  Schläge. 

Die  Wunde  wurde  dann  leicht  verbunden,  und  der 
Kopf  kalt  fomentirt.  Erbrechen  trat  während  und  nach 
der  Operation  nicht  mehr  ein,  auch  war  das  Kind  aus  dem 
Schlafe  zu  erwecken.  Die  Pupille  blieb  stark  zusammenge¬ 
zogen.  Ich  verordnete  einen  Aderlafs  von  zwei  Tassen, 
und  alle  zwei  Stunden  ein  Gran  Calomel.  Am  folgenden 
Tage  wurden  wieder  zwölf  Blutegel  gesetzt.  Der  Zustand 
blieb  auch  in  den  folgenden  Tagen  ganz  derselbe.  Vom 
siebenten  Tage  an  verlor  sich  der  Sopor  etwas,  und  die 
Kranke  begann  auf  einzelne  Fragen  zu  antworten;  der  Puls 
hatte  fortwährend  120  bis  130  Schläge.  Nur  das  linke 
Auge  konnte  geöffnet  werden,  die  Augenlieder  des  rechten 
blieben  geschlossen. 

Aus  der  Wunde  hatte  sich  indessen  ein  Hirnschwamm 
erhoben;  die  einfache  Ceratsalbe  wurde  mit  einem  gelinden 
Digestiv  vertauscht;  statt  des  Calomeis  wurde  innerlich  ein 
Arnicainfusum  genommen.  —  Bis  zum  achten  Tage  war 
der  Stuhlgang  ziemlich  regelmäfsig,  von  jetzt  an  aber  ging 
er,  so  wie  der  Urin,  unwillkührlich  ab.  Am  neunten  läge 
stellte  sich  ein  öfter  wiederkehrendes  Zittern  der  Arme  ein, 
dann  tonische  und  clonische  Krämpfe  abwechselnd  mit  ein¬ 
ander.  Die  kalten  Umschläge  wurden  mit  aromatischen  ver-. 
tauscht,  und  Blasenpflaster  auf  den  Kopf  gelegt.  Von  dem 
immer  gröfser  werdenden  Schwamm  wurde  mitunter  das 
Brandige,  abgeschnitten.  # 

Mit  geringen  Veränderungen  des  Zustandes  wurde  das 
Leben  noch  bis  zum  einundzwanzigsten  Tage  nach  der  Ver¬ 
letzung  fortgeführt;  der  Tod  erfolgte  unter  fürchterlichen 
Zuckungen. 

Section.  Nur  der  Kopf  durfte  geöffnet  werden.  Die 
Verletzung  des  Knochens  verhielt  sich,  wie  wir  sic  im  Le¬ 
ben  angetroffen;  die  hintere  Fissur  erstreckte  sich  bis  an 
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die  IlmterhaupUnath,  der  Schädel  hatte  in  dieser  Gegend 

an  seiner  inneren  Fläche  eine  bläuliche  Farbe.  Das  Gehirn 

zeigte  in  der  Mitte  seiner  linken  Hemisphäre,  statt  des 

Fungus,  jetzt  eine  tiefe  schwarze  Grube,  grofs  genug  um 

ein  'laubenei  aufzunehmen,  im  Umkreise  derselben  war 

die  Gehirnsubstanz  blafsröthlich,  überall  aber  sehr  weich. 

Aufserdem  fand  sich  nichts  Ungewöhnliches.  In  den  'S  en- 

trikeln  war  eine  unbedeutende  Menge  einer  wasscrhellen 

Flüssigkeit  enthalten. 

% 

Fünfter  Fall.  Schädelbruch,  und  vollkommene 
Heilung  durch  die  Trepanation. 

Hr.  Lett  o w ,  ein  achtzehnjähriger,  blühender,  sehr 
wohlgebildeter  junger  Kunstgärtner,  wurde,  als  er  sich 
ganz  allein  auf  seinem  Zimmer  befand,  von  einem  so  hef¬ 
tigen  Schwindel  ergriffen,  dafs  er  besinnungslos  zu  Boden 
stürzte  und  sich  das  linke  Scheitelbein  an  der  Ecke  eines 
mit  Eisen  beschlagencu  Koffers  zerbrach.  Ich  fand  den 
Kranken,  der  mir  am  dritten  Tage  durch  die  Güte  des 
Hin.  I)r.  Natorp  zur  Behandlung  übergeben  war,  in  ei¬ 
nem  nicht  völlig  soporösen  Zustande,  in  dem  er  mehrere- 
male  erbrochen  hatte;  doch  war  er  aller  Sinne  mächtür, 
und  man  konnte  sich  mit  ihm  unterhalten.  Nachdem  ich 
die  Haare  abrasirt,  machte  ich  über  den  gröfsten  Theil  des 
Scheitelbeins  einen  Kreuzschnitt,  und  entleerte  so  eine 
Menge  geronnenen  und  flüssigen  Blutes,  welches  sich  zwi¬ 
schen  der  Kopfhaut  und  dem  Knochen  befand.  Jetzt  ent¬ 
deckte  ich  im  vordem  Drittheil  des  Scheitelbeins  einen  tie¬ 
fen  Eindruck,  in  den  ein  anderthalb  Quadratzoll  grofses 
Knochenstück  so  tief  hineingekeilt  war,  dafs  sein  oberer 
Band  unter  dem  unteren  des  Scheitelbeins  stand.  Von  die¬ 
ser  Oeffnung  aus  verliefen  drei  lange  Fissuren,  nach  vorn, 
hinten  und  in  die  Mitte  gegen  das  Schläfenbein  binab.  Es 
wurde  der  Kopf  wieder  mit  kalten  Umschlägen  bedeckt 
und  vier  lassen  Blut  gelassen,  innerlich  ein  antiphlogisti¬ 
scher  Trank  fortgesetzt. 


365 


XI.  Kogfverletzungen. 

Der  Fall  seinen  mir  dringend  die  Trepanation  und  das 
Aufheben  der  eingedrückten  Knochentheile  zu  erfordern; 
ich  glaubte  nicht  erst  bedeutendere  Zufälle  und  den  Ucber- 
gang  in  wirkliche  Gehirnentzündung  abwarten  zu  dürfen, 
sondern  die  Operation  in  dieser  Zeit,  wo  sie  noch  etwas 
nützen  konnte,  unternehmen  zu  müssen.  Noch  an  demsel¬ 
ben  Tage  versammelte  ich  mehrere  erfahrne  Aerzte,  um 
mit  mir  über  den  Fall  zu  berathen,  und  da  wir  uns  alle 
einstimmig  für  die  Trepanation  erklärten,  so  wurde  dieselbe 
sogleich  vorgenommen. 

Die  Operation,  welche  in  bequemer  Lage  auf  dem 
Tische  vorgenommen  wurde,  währte  nicht  sehr  lange,  da 
durch  die  früher  gemachten  Einschnitte  schon  alles  klar  vor 
Augen  lag.  Ich  setzte  eine  grofse  Krone  auf  den  äufseren 
Knochenrand,  über  dem  Punkte, 4  unter  welchem  sich  die 
tiefsten  Eindrücke  befanden.  Die  Blutung  aus  der  Diploe 
war  sehr  stark,  doch  das  Knochenstück  bald  entfernt.  Ohne 
das  Ansetzen  mehrerer  Kronen  wäre  jetzt  noch  das  Auf¬ 
heben  der  Impressionen  nicht  möglich  gewesen ,  doch  schien 
es  mir  besser,  mit  der  gebauchten  Säge  mit  dickem  Blatt 
die  Fissuren  ihrem  Verlaufe  nach  möglichst  lang  durchzu¬ 
sägen,  um  so  das  eingeschlagene  Gewölbe  zu  lüften  und 
dann  leichter  aufheben  zu  können. 

Die  ausgebohrte  Knochenscheibe  war  an  ihrer  unteren 
Fläche  mit  einem  Coagulum  bedeckt,  und  dasselbe  fanden  wir 
auf  dem  Gehirn.  Das  Aufheben  der  Eindrücke  gelang  nach 
einigen  Versuchen,  worauf  wir,  nach  Bedeckung  der  Wunde, 
den  Kranken  ins  Bett  brachten  und  den  Kopf  wieder  mit 
kalten  Umschlägen  belegten.  Er  erhielt  kühlende  Getränke 
und  Arznei,  am  Abend  wurde  ein  Pfund  Blut  gelassen. 

Tages  darauf  war  der  Zustand  sehr  erfreulich ,  gutes 
Fieber  und  keine  üblen  Symptome.  Mbrgens  wurde  ein 
Aderlafs  von  einem  Pfunde  gemacht,  und  Abends  vierund¬ 
zwanzig  Blutegel  an  den  Kopf  gesetzt.  Am  folgenden  Tage 
abermals  zwanzig  Blutegel.  Mit  der  kühlenden  Arznei  und 
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den  Umschlägen  wurde  fortgefahren.  Stuhlgang  erfolgte 
täglich  wenig. 

Uh  finde  es  für  überflüssig,  hier  ermüdende  Tages¬ 
berichte  zu  geben;  der  Zustand  des  jungen  Mannes  besserte 
sich  mit  jedem  Tage,  die  Wunde  eiterte  gut,  die  Lappen 
legten  sich  wieder  an  die  im  weiten  Umkreise  von  ihrer 
Beinhaut  entblüfsten  Knochen  (ein  Ucbelstand,  der  allein 
bolgc  der  V  erlctzung  war,  und  in  der  achten  Woche  war 
alles  vollkommen  geheilt.  Nur  auf  der  Mitte  der  Narbe 
erhielt  sich  längere  Zeit  eine  kleine  Kxcoriation ,  cs  schien 
mir  wahrscheinlich,  dafs  an  dieser  Stelle  ein  Knochensplit¬ 
ter  oder  ein  Blättchen  der  äufseren  Tafel  abgeben  würde; 
doch  heilte  auch  diese  kleine  Wunde.  Eine  Exfoliation 
eines  Knochcntheiles  erfolgte  auch  noch  nicht  nach  Verlauf 
eines  halben  Jahres. 


XII. 

Klc  ine  chirurgische  Schriften. 


1.  Ueber  Verrenkung  am  Hüftgelenke,  und  ihre 
Einrichtung;  von  J.  Watt  mann«  ord.  offen  tl.  Prof, 
der  prakt.  Chir.  und  chir.  Klinik  an  der  hohen  Schule 
•  zu  Wien,  u.  s.  w.  Mit  einer  Kupfertafel.  Wien,  bei 
Er.  Volke.  1826.  8.  IV  und  54  S.  (14  Gr.) 

Bei  keiner  Einrichtung  irgend  einer  anderen  Verren¬ 
kung  veriahren  wir  wohl  mit  50  grofser  Ungewifsheit  und 
Unbestimmtheit,  als  gerade  bei  der  des  ausgewichenen  Ober¬ 
schenkels.  Während  wir  bei  der  Ausrenkung  an  andern 
(»elenken  das  Glied  gehörig  umgeben  und  umfassen,  den 
Kopf  leiten  können,  keine  so  bedeutende  Muskulatur  oder 
Heibung  der  in  abnorme  Beziehung  getretenen  Knochen- 
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flächen  als  Hindernisse  antreffen,  oder  durch  eine  zweck- 
mäfsige  Richtung  des  Gliedes  die  Einrenkung  erleichtern 
können,  finden  wir  hier  alle  jene  Hindernisse  auf  eine  oft 
kaum  zu  überwindende  Art  vereinigt.  Wir  können  uns 
daher  nicht  wundern,  wenn  gerade  hier  die  gröfste  Mei¬ 
nungsverschiedenheit  über  die  Art  und  Weise,  zum  Ziele 

^  9 

zu  kommen,  obwaltet;  denn  während  Larrey,  Ch.  Reil, 
Palelta  u.  m.  A.  nach  dem  Beispiele  von  Pott,  Kirk- 
land,  Andersson,  Pouteau,  Böttcher,  Mursin  na, 
Schmidt  und  Hey  eine  gebogene  Stellung  des  Gliedes 
empfehlen,  um  die  Muskeln  zu  erschlaffen,  ziehen  andere, 
als  Boyer  und  Cooper,  die  ausgestreckte  Lage  vor,  wir¬ 
ken  durch  Uebergewalt  und  Vervielfachung  der  Kräfte, 
oder  lassen  eine  Vorbereitung  vorangehen,  an  deren  Folgen 
der  Patient  oft  lange  noch  zu  leiden  hat.  Es  ist  daher  sehr 
erfreulich,  dafs  gerade  jetzt  Watt  mann  mit  einer  Mono¬ 
graphie  (an  welcher  es  bisher  noch  gänzlich  fehlte)  auf¬ 
trat,  der  um  diesen  Theil  der  Chirurgie  durch  Erfin¬ 
dung  eines  Skelets  zur  Erleichterung  des  Studiums  der  Ver¬ 
renkungen,  so  grofse  Verdienste  sich  erworben  hat. 

Es  beginnt  die  kleine  Schrift  mit  einer  recht  genauen 
anatomischen  Beschreibung  des  Hüftgelenkes,  in  welcher  der 
N  erf.  vorzüglich  auf  das  strahlenförmige  Verlaufen  der  Mus¬ 
keln  nach  der  Umgegend  des  Kopfes  hin  aufmerksam  macht. 
Um  die  Wirkung  dieser  Organe  auf  den  verrenkten  Schen¬ 
kelkopf  beurtheilen  zu  können,  ordnet  der  Verf.  sämmtliche 
Muskeln,  nach  dem  Verlaufe  ihrer  Fasern  und  ihrer  Befe¬ 
stigungsmittel,  unter  drei  Abtheilungen,  deren  nähere  An¬ 
führung  den  Ref.  zu  weit  führen  würde.  Um  aber  auch 
auf  die  Stärke  der  Wirkung  der  einen  oder  andern  Muskel¬ 
gruppe  schliefsen  zu  können,  wozu  man  einigermaaf  cn,  aber 
nicht  mit  Gewifsheit,  durch  die  Gröfse  und  das  Gewicht 
der  Muskeln  berechtigt  wird,  indem  das  Verhältnis  zu  den 
Nebengebilden ,  der  Befestigungswinkel ,  die  Ausdehnung  des 
Ansetzpunktes  und  manche  andere  Umstände  keine  genaue 
Berechnung  erlauben,  untersuchte  Wattmann  die  das 
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Schenkelgelcnk  umgebenden  Muskeln  eines  durch  den  Strang 
Getödteten,  übrigens  gesund  gewesenen  Mannes,  durch 
Maals  und  Gewicht,  und  theilt  uns  das  Resultat  in  einer 
Tabelle  mit,  aus  der  hervorgeht ,  dafs  die  den  Schenkel 
nach  aufwärts  ziehenden  Muskeln  dies  mit  einer  Masse  von 
1016  ^  Drachmen  thun,  während  die  gesammte  Masse  der 
übrigen  nur  82 j-  Drachmen  beträgt.  —  Nicht  übereinstim- 
incn  kann  I\ec.  mit  dem  Verf.  hinsichtlich  der  Entstehungs¬ 
art  der  Verrenkung,  da  ein  kleiner  Widerspruch  zwischen 
den  Seite  15  und  16  aufgestellten  Ansichten  obzuwalten, 
oder  der  'S  erf.  mit  sich  selbst  nicht  einig  zu  sein  scheint; 
denn  Seite  15  gestattet  W.  ein  Ausweichen  des  Kopfes 
über  den  hintern  Rand  der  Gelenkhöhle,  und  Seite  16 
bemerkt  er,  dafs  die  Wölbung  an  der  äufsern  Fläche  des 
ungenannten  Reines  den  Rand  der  Gelenkhöhle  erhöhe  und 
somit  ein  Ausgleiten  über  den  niedrigsten  Theil  des  Ge¬ 
lenkrandes  und  ein  Fortgleiten  nach  der  niedrigem  Fläche 
begünstige.  Im  Allgemeinen  scheint  hieraus  hervorzugehen, 
dals  W.  ein  Austreten  des  Kopfes,  je  nach  Verschiedenheit 
der  Richtung  des  Gliedes,  an  allen  Theilen  des  Pfannen¬ 
randes  annimmt,  der  Kopf  aber  von  dieser  Stelle  aus  nicht 
direct  dahin  geht,  wo  man  ihn  stehend  findet,  sondern  ei¬ 
nen  Timweg  macht  und  über  einen  niedrigeren  Theil  der 

*  i 

Umgegend  dann  weiter  gleitet.  Dafs  Wr.  diese  Meinung 
mit  dem  grüfsten  Theile  der  übrigen  jetzt  lebenden  Heroen 
unserer  Kunst  theilt,  ist  dem  Rec.  bekannt,  dies  bewegt 
ihn  aber  nicht,  gleicher  Meinung  zu  sein,  indem  die  Be¬ 
rücksichtigung  des  Pfannengelenkes  und  der  dem  Schenkel 
möglichen  Stellung  dies  nicht  zuläfst.  Der  Rand  der  Pfanne 
bildet  nach  aufsen  und  oben  ein  so  bedeutendes  Gewölbe, 
dafs  dem  Schenkel  keine  Stellung  gegeben  werden  kann, 
wodurch,  ohne  Bruch  des  Pfannenrandes,  das  Austreten 
des  Kopfes  an  dieser  Stelle  möglich  werden  könnte;  selbst 
wem  der  Schenkel  schief  oder  quer  über  den  andern  gelegt 
wird,  bleibt  der  runde  Kopf  noch  von  dem  Pfannenrande 
umschlossen,  und  wird  durch  die  Rollmuskcln  nur  noch 
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tiefer  in  die  Höhle  gedrückt.  Auch  an  einer  andern  Stelle, 
als  an  der  nach  vorn  und  unten,  ist  der  Austritt  nicht 
leicht  möglich,  weil  das  Glied  während  des  Fallens  u.  s.  w. 
nicht  leicht  in  einer  solchen  Lage  sich  befindet,  in  welche 
es  am  Skelet  gebracht  werden  kann,  ohne  von  der  andern 
Extremität  gehindert  zu  werden.  Nur  nach  innen  und  un¬ 
ten,  wo  der  Rand  am  allerniedrigstcn  ist,  kann,  wie  schon 
JNIursinna  bewies,  das  Austreten  des  Kopfes  möglich  wer¬ 
den,  und  zwar  bei  starker  Abduction  des  Schenkels.  Hier¬ 
bei  tritt,  wie  es  gewöhnlich  beim  Abgleiten  von  einer 
schiefen  Fläche,  beim  Hängenbleiben  im  Steigbügel  u.  s.  w. 
geschieht,  der  Kopf  mit  seinem  unteren  Theile  aus  der 
Gelenkpfanne  mehr  oder  weniger  heraus,  und  ganz  aufser 
Beziehung  mit  derselben,  wenn  die  Abduction  sich  einem 
rechten  Winkel  nähert,  und  der  Trochanter  major  sich  an 
den  obern  Theil  der  Pfanne  und  an  die  Spina  anterior  in¬ 
ferior  des  Hüftbeins  stützt,  worauf  dann  der  Körper  mit 
seiner  Last  von  oben  her  drückt,  und  den  Kopf  gänzlich 
herausdrängt.  An  dieser  Stelle  ausgetreten,  und  nun  auf 
dem  absteigenden  Aste  des  Sitzbeins  verharrend,  könnte 
diese  Verrenkung  vielleicht  die  primäre  Ausweichung,  wie 
sie  Bonn,  Bernstein  und  in  neuern  Zeiten  Olli  vier 
beobachtet  haben,  darstellen.  Gewöhnlich  bleibt  aber  hier 
der  Kopf  nicht  stehen,  sondern  wird  nun  durch  die  Wir¬ 
kung  der  Muskeln,  wozu  andere  Zufälligkeiten,  als  die 
Richtung  des  Schenkels,  Gegenwehr  beim  Fallen  u.  s.  w. 
das  ihrige  beitragen  können,  in  eine  andere  Stellung,  in 
die  secundäre,  entweder  vor  oder  hinter  die  Gelenkpfanne, 
gebracht.  / 

lieber  das  häufigere  Vorkommen  der  einen  oder  an¬ 
deren  Verrenkung,  deren  unser  Verf.  mit  anderen  vier 
Arten,  als  die  nach  vorn  und  unten,  vorn  und  oben,  nach 
hinten  auf  das  Darmbein  und  auf  die  Incisura  ischiadica  an- 
nimmt,  besteht  ebenfalls  eine  Verschiedenheit  der  Meinung, 
und  Wattmann  stimmt  in  sofern  mit  dem  gröfsten  Theile 
der  Uebrigen  überein,  als  er  durch  die  Beschaffenheit  der 
VII.  Bd.  3.  St.  24 
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Umgebung  und  dem  Insert  ionspunkfc  des  runden  Bandes  zu 
beweisen  sucht,  dafs  die  Verrenkung  nach  vorn  und  unten, 
auf  das  Kommen  ovale,  die  häufigste  sei;  die  Verrenkungen 
narh  hinten  l'.ifst  er  aber  gegen  die  Erfahrungen  aller  übri¬ 
gen  noch  seltener  als  die  auf  den  Querast  des  Schaambeins 
sein.  Gegen  jene  Behauptung  spricht  aber  die  Erfahrung 
Mursinna’s  und  A.  Cooper’s,  von  denen  der  erste  das 
Verhältnifs  der  Nerrenkung  nach  hinten  und  oben  zu  der 
auf  das  Kommen  ovale  wie  8  zu  2,  letzterer  wie  13  zu  2 
setzt.  Hr.  Prof.  Kluge  versicherte  übrigens  noch  dem  Bec., 
dafs  er  die  Verrenkung  nach  hinten  wohl  zwanzigmal,  und 
die  nach  vorn  auf  das  eirunde  Loch  nur  zweimal  beobach¬ 
tet  habe.  Eine  Erklä  rung  dieser  Erscheinung  möchte  viel¬ 
leicht  darin  begründet  sein,  dafs,  wenn  der  Kopf  austritt, 
die  Rotatoren  und  Adductoren  gespannt  werden,  jene  die 
W  irkung  der  Antagonisten  überwinden,  den  Kopf  rück¬ 
wärts  ziehen,  und  letztere  dies  begünstigen,  indem  sie  das 
untere  Ende  des  Oberschenkels  nach  einwärts  ziehen.  Ob 
nun,  wenn  der  Kopf  tiefer  oder  höher  zu  stehen  kommt, 
dies  zur  Aufstellung  von  besonderen  Arten  berechtigt,  will 
Ref.  dahingestellt  sein  lassen.  — 

Die  Zeichen  der  einzelnen  Arten,  die  Unterscheidungs¬ 
merkmale  von  dem  Bruch  des  Schenkelhalses  und  die  Kol- 
gen  der  Verrenkung  sind  vom  Verf.  treu  dargestellt  wor¬ 
den.  —  Ehe  d  ie  Einsetzung  des  Oberschenkels  angegeben 
wird,  stellt  "NV.  die  bisher  gebräuchlichen  Einrichtungsme¬ 
thoden  nach  Verschiedenheit  der  Stelle,  wo  die  ausdeh¬ 
nende  Kraft  angebracht  ist,  und  nach  Art  und  Richtung 
ihrer  Wirkung  in  aller  Kürze  zusammen.  Dann  bringt  der 
Verf.  die  Hindernisse  bei  der  Einrichtung  zur  Sprache,  wo¬ 
bei  aufser  denen,  die  die  Contraction  der  Muskeln  und  die 
Entzündung  setzen ,  noch  die  Reibung  der  in  abnorme  Be¬ 
rührung  gekommenen  Elächen  berücksichtigt  wird,  was 
früher,  aufser  Langenbeck,  niemand  so  allgemein  als 
^  attmann  gethan  hat.  Die  Einrichtungsmethode  des 
Verf.  wird  in  ausgestreckter  Lage  des  Schenkels  upd  in  der 
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Richtung,  welche  der  Schenkel  zufolge  der  Verrenkung 
zeigt,  vorgenommen,  damit  nicht  einzelne  Muskeln  in  noch 
gröfsere  Erschlaffung  gesetzt  werden,  wenn  man  dem  Gliede 
eine  Lage  giebt,  in  welcher  man  andere  Muskeln  zu  er¬ 
schlaffen  denkt.  Die  Zugkraft  wird  entfernt  von  dem  Orte 
der  Verrenkung  über  den  Knöcheln  ausgeübt,  und  die  Ver¬ 
minderung  der  Reibung  durch  eine  Schlinge  oder  Hand¬ 
habe,  die  unter  dem  Trochanter  minor  angelegt  und  in  ei¬ 
ner  der  Art  der  Verrenkung  angemessenen  Richtung  ange¬ 
zogen  wird,  bewirkt.  Das  Eintreten  des  Kopfes  soll  dann 
allein  durch  die  Wirkung  der  Muskeln  erfolgen,  und  diese 
durch  die  Selbstdrehung  des  Schenkels  angezeigt  werden. 
Eine  nähere  Angabe  der  Lagerung,  der  Befestigung  des 
Beckens,  und  der  Regeln  Behufs  der  Ausführung  der  oben 
ausgesprochenen  Grundsätze,  würde  die  Gränzen  dieser  Zeit¬ 
schrift  überschreiten.  Der  Gegenstand  ist  aber  so  wichtig 
und  der  Beachtung  werth,  dafs  die  in  dieser  schätzbaren 
Schrift  enthaltene  Repositionsmethode,  die  der  Verf.  mit 
einer  fast  mathematischen  Gewifsheit  angiebt,  die  Aufmerk¬ 
samkeit  und  Prüfung  der  Aerzte  in  jeder  Hinsicht  ver¬ 
dient.  —  I)ie  beigegebene  Kupfertafel  zeigt  das  Becken, 
und  stellt  die  Einrichtungsmethode  dar. 

j R — r. 


2.  Die  Erkenntnifs  und  Heilung  des  Schenkel¬ 
beinhalsbruches,  nebst  Beschreibung  einer 
doppelten  Ausdehnungsmaschine;  von  J.  A. 
Mayer,  Dr.  der  Med.,  Chir.  u.  Geburtsh. ,  und  ausüb. 
Wundarzte  und  Geburtshelfer  in  Wiirzburg.  Mit  einer 
Kupfertafel.  Würzburg,  1826.  4.  VI  und  41  S. 

Kein  Gegenstand  zog  vielleicht  in  den  letzten  zehn 
Jahren  die  Aufmerksamkeit  der  Aerzte  mehr  auf  sich,  als 

t  ' 

der  Bruch  des  Schenkelhalses,  und  keine  Zeit  war  producti¬ 
ver  an  Erfindungen  behufs  einer  zweckmäfsigen  und  becpie- 
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mrn  Heilung,  als  die  neuere,  in  welcher,  nachdem  Briin- 
ning hausen  den  “Weg  gebrochen,  und  Desaul t  densel¬ 
ben  mehr  gebahnt  hatte,  erst  zum  Bewufstsein  kam,  welche 
Principe  bei  der  Behandlung  leiten  und  welche  Momente 
zur  Erlangung  «eines  wo  möglich  günstigen  Resultats  im 
Auge  behallcn  werden  müssen.  Dieser  Uebercinstiminung 
der  Grundsätze  bei  allen  Wundärzten  des  gebildeten  Thei- 
les  von  Europa  ungeachtet,  sehen  wir  doch  im  Allgemeinen 
einen  doppelten  A\  eg,  als  den  zum  Ziele  führenden  ange¬ 
priesen;  denn  während  alle  AN  undärzte  des  Festlandes  die 
immerwährende  Ausdehnung  in  mannigfachen  Formen  für 
die  allein  heilbringende  halten,  um  die  Wirkung  der  Mus¬ 
keln  zu  beschränken  und  dem  Gliedc  seine  gehörige  Fänge 
und  Richtung  zu  geben,  sehen  wir,  dafs  mau  in  England 
den  Fufs  dem  Zufalle  überläfst,  indem  nnn  dem  Gliedc 
behufs  der  Erschlaffung  sä  mmt  lieber  (?)  Muskeln, 
welche  die  Dislocation  unterhalten  können,  eine  gebogene 
Lage  giebt  und  dasselbe  auf  eine  doppelt  geneigte  Fläche 
bringt.  Ein  jeder  Beitrag  zur  Behandlung  eines  Lehels,  das 
einen  so  grofsen  Ein  Hufs  auf  das  ganze  künftige  Leben  hat, 
mufs  uns  daher  willkommen  sein;  denn  obgleich  die  neueste 
Zeit  sich  bestrebt  hat,  alle  Ansprüche  wo  möglich  zu  er¬ 
füllen  und  dem  Patienten  dabei  zugleich  einige  Bequemlich¬ 
keit  zu  bereiten,  so  kann  man  diesen  Gegenstand  doch  noch 
kcir.csweges  als  abgeschlossen  betrachten,  sondern  mufs  ein¬ 
gestehen,  dafs  wir  gerade  hier  noch  sehr  weit  vom  Ziele 
entfernt  sind,  da  der  Hindernisse  zu  viele  in  den  Werr  tre- 

O 

ten.  A  orüegcnde  Abhandlung  des  Hrn.  J.  A.  Mayer 
giebt  eine  recht  vollständige  Monographie,  aus  welcher 
hervorgeht,  dafs  der  \  crf.  mit  den  Leistungen  und  Resul¬ 
taten  früherer  und  späterer  Zeit  sich  recht  vertraut  gemacht 
hat.  Manches  später  erschienene,  das  den  Bruch  durch  den 
J  rochanter  und  die  dabei  vorkommendc  Einwärtsdrehunc: 
des  t  ufses  betrifft,  wie  (Guthrie  und  Symc  nachgewiesen 
haben,  konnte,  obgleich  letztere  Erscheinung  schon  früher 
wabrgenotumen  wurde,  wie  der  Verf.  auch  an  führt ,  noch 
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nicht  mit  aufgenommen  werden.  Ungern  vermifst  lief,  die 
Angabe  der  Unterscheidungsmerkmale  von  der  Verrenkung 
und  Quetschung  des  Hüftgelenks.  — 

Was  die  Behandlung  betrifft,  so  hat  derVerf. ,  ehe  er 
zur  Abgabe  seiner  Erfindung  schreitet,  die  früheren  Ver¬ 
bandmethoden  nach  ihrer  Uebereinstimmung  hinsichtlich  der 
Wirkung  und  der  Form  unter  sechs  Rubriken  sehr  voll¬ 
ständig  zusammengestellt,  und  durch  die  Kritik  mehre¬ 
rer  neueren  zu  erkennen  gegeben,  dafs  er  die  Momente 
kennt,  auf  deren  Erfüllung  es  bei  der  Construction  einer 
neuen  Vorrichtung,  die  zweckmäfsiger  als  die  bisherigen 
sein  soll,  ankommt.  Hinsichtlich  der  Behandlung  durch  die 
Alten,  und  namentlich  von  Seiten  der  griechischen  und  ara¬ 
bischen  Aerzte,  ist  zu  bemerken,  dafs  erst  mit  Pa  re  die 
Litteratur  über  diesen  Gegenstand  beginnt,  und  vor  ihm 
von  einer  Behandlung  des  Schenkelhalsbruches  die  Rede 
nicht  war.  Hippocrates  und  seine  Nachbeter  sprechen 
zwar  bei  dem  Bruch  des  Schcnkelbeines  von  der  grofseren 
Verkürzung,  die  bei  der  Trennung  am  oberen  Th  eile 
vorkomme,  und  empfehlen  sämmtlich  den  Halbkanal,  g-&>a?jjo 
über  die  Hüfte  hinausreichen  zu  lassen,  aber  von  dem  Bruch 
des  llalses  erwähnen  sie  nichts.  Galen  brauchte  zwar  bei 
Schenkelbrüchen  sein  Glossocomium ,  allein  dafs  hiervon 
auch  hätte  beim  Halsbruche  Anwendung  gemacht  werden 
können,  steht  zu  bezweifeln,  wenn  man  die  Construction 
dieser  Vorrichtung  und  die  Befestigung  des  Schenkels  aus 
den  hierüber  bestehenden  Zeichnungen  kennt.  Ferner  be¬ 
festigte  Avivenna  zwar  den  Fufs  beim  Schenkelbruch  durch 
Schleifen  ans  Bett,  und  Guy  de  Chauliac  an  einen  Ring, 
der  mit  einem  Gewicht  über  eine  Rolle  lief;  allein  nirgends 
sind  diese  Vorrichtungen  zum  Bruch  des  Schenkelhalses  be¬ 
stimmt,  dessen  auch  hier  noch  nicht  erwähnt  ist.  Uebri- 
gens  ist  dieser  Abschnitt  der  Monographie  recht  vollständig, 
nur  einige  wenige  Vorrichtungen,  als  der  Riemenapparat 
von  Schneider  (Chirurg.  Geschichten.  Chemnitz,  1768. 
Th  eil  IV.  p.  127.),  das  zusammengesetzte  Planum  in  Jinaturn 
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von  Eiderton  (Edinburgh  med.  and  surgical  Journal. 
März,  1824.  No.  20.  und  SO.),  und  die  Verbesserungen  des 
Desaultschen  Apparates  durch  R.  Giardino  (Meinorie 
sulle  frattura  con  alcunc  modificazione  all  aparato  di  De¬ 
saul  t.  Palermo,  1814.),  Mordet  (Journal  de  Medecine, 
T.  XV1IL  1809.),  und  Archer  (American  medical  Recor¬ 
der  of  original  papers  u.  s.  \v.  Vol.  VI.  Philadelphia,  1823.) 
sind  ausgelassen  worden.  Der  Erfindung  der  Maschine  des 
A  erf.  liegt,  wie  derselbe  selbst  angiebt,  die  vor  länger  als 
sechzig  Jahren  von  Vermandois  angegebene  und  nicht 
beachtete  Idee,  die  Ausdehnung  in  gerader  Richtung  auf 
zwei  breite  Schienen  zu  vertheilen,  zun»  Grunde.  Es  er¬ 
hält  diese  Erfindung  das  Prädicat  einer  doppelten  Ausdeh- 
nungsmaschine,  in  sofern  die  innere  Schiene  nicht  allein  zur 
Refestigung  der  kranken  Extremität  oder  eines  Fufsbretts 
u.  s.  w.  benutzt  wird,  sondern  vorzugsweise  zur  Ausdeh¬ 
nung  dient,  welches  bei  den  übrigen  Erfindungen  der  neuern 
Zeit  nicht  der  P  all  ist.  Aufserdem  soll  dieser  Ausdehnung- 
apparat  von  andern  sich  noch  dadurch  unterscheiden,  dafs 
der  Contraextensionsriemen  mehr  in  einer  perpendiculären 
Richtung  wirkt,  auf  den  Sitz  beim  Höcker  sich  aufstützt, 
somit  nicht  an  die  innere  Seite  des  Schenkels  geleitet,  und 
durch  Diuck  auf  die  Adductoren,  Contraction  derselben  und 
somit  Rislocatkm  setzt.  Auch  soll  das  l  nterschieben  einer 
Rettschüssel  bequem  geschehen  können,  und  die  Refestigung 
an  der  Rruchfläche  inniger  sein.  Viele  der  vom  Verf.  in 
dreizehn  Rubriken  aufgestellten  Eigenschaften  dieses  neuen 
Produkts  möchte  Rec.  unterschreiben;  denn  sie  erfüllt  die 
Hauptanzeigen :  Reschränkung  der  Rewegung  im  Hüftgelenk 
und  in  der  Kreuzgegend,  läfst  eine  mit  der  Längenaxe  des 
Gliedes  perpendiculäre  Ausdehnung  und  die  Verstärkung 
derselben  zu,  verhindert  die  Rotation  des  Fufses,  und  mag 
noch  außerdem  dem  Patienten  viele  Requemlichkeiten  ver¬ 
schaffen,  die  andere  'S  orrichtungen  nicht  gewähren,  allein 
dessenungeachtet  möchte  einiges  zu  rügen  und  gegen  die 
Art  und  Weise,  wie  das  dem  %  erf.  vorgeschwebte  Ziel 
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erreicht  ist,  zu  erinnern  sein.  R6c.  kann  aber  hier  unmög¬ 
lich  eine  Beschreibung  der  Maschine  folgen  lassen ,  da  sie 
ohne  bildliche  Darstellung  undeutlich  bleiben  würde,  wes¬ 
halb  nur  die  Punkte  herausgehoben  werden  sollen,  die, 
wenn  die  Vorrichtung  a  priori  beurtheilt  werden  soll,  einer 
Beachtung  werth  scheinen.  Hinsichtlich  der  Wirkung  der 
Contraextensionsgewalt  ist  zu  erinnern,  dafs,  wenn  der 
Verf.  eine  mehr  perpendiculäre  erzielen  wollte,  er  die  En¬ 
den  des  gepolsterten  Gurtes  hätte  müssen  höher  hinauf,  an 
das  obere  Ende  der  Schiene  laufen  lassen,  damit  auf  diese 
Art  an  der  Schiene,  zwischen  ihr  und  dem  Riemen,  ein 
mehr  spitzer  Winkel  entstanden  wäre,  und  das  wurstför¬ 
mige  Polster  mehr  senkrecht  die  Sitzbeinhöcker  umfafst 
hätte.  Uebrigens  kann  doch  die  Beachtung  dieses  Moments, 
und  selbst  bei  ganz  perpendiculärer  Wirkung  des  Gurtes, 
wenn  der  Riemen  auf  dem  Höcker  des  Sitzbeins  ruhen  soll, 
ein  Druck  auf  die  Adductoren  nicht  leicht  vermieden  wer¬ 
den,  weil  die  Ansetzpunkte  dieser  Muskeln,  der  auf-  und 
absteigende  Ast  des  Sitz-  und  Schaambeins  über,  und  mehr 
nach  innen  neben  den  Einwirkungspunkt  des  Gurtes  fallen. 
Aufserdem  fragt  es  sich  noch,  ob  der  Gurt  auf  dem  Sitz¬ 
beinhöcker  wohl  liegen  bleiben  und  nicht  nach  der  einen 
oder  andern  Seite  hin  abgleiten  möchte,  da  es  als  nicht 
denkbar  anzunehmen  ist,  dafs  ein  Patient  während  acht  bis 
zehn  Wochen  einen  gleichmäfsigen  Druck  auf  einen  her¬ 
vorstehenden,  eben  nicht  sehr  mit  Weichgebilden  bedeckten 
Knochen  vertragen  wird,  weshalb  der  Contraextensionsgurt 
über  das  Perinäum  bei  den  Erfindungen  neuerer  Zeit  gänz¬ 
lich  weggelassen  ist.  Für  entbehrlich  und  belästigend  mufs 
Ref.  ferner  die  beiden  kleinen,  ausgepolsterten .pwBrü n- 
ningh  auseil  sehen  Schienen  halten,  die  auf  die  i  "vordere 
und  hintere  Fläche  des  Schenkels  gelegt  werden  sollen,  in¬ 
dem  nach  diesen  Richtungen  hin  bei  einem  gewöhnlichen 
Schenkelhalsbruch  keine  Ausweichung  erfolgt,  und  diese 
Gegend  mit  zu  vielen  Weichgebilden  umgeben  ist,  als  dafs 
jene  Ilülfsmittel  bei  wirklich  vorhandener  Dislocation  einen 
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Druck  auf  die  liefe  ausüben  könnten.  Selbst  bei  dem  Bruch 
durch  den  grofsen  lrochanter,  wo  dieser  F ortsatz  an  dem 
obern  Bruchstück  bleibt,  und  nun  die  Extcnsorcn  des  Schen¬ 
kels,  der  M.  iliacus,  Psoas  und  pectinaeus  durch  ihre  YVir- 
kun"  auf  den  kleinen  I  roehanter,  und  sonnt  auf  das  untere 
Bruchstück,  eine  Dislocation  und  Rotation  des  Fufes  nach 
innen  \eianlassen,  ist  die  vordere  entbehrlich,  indem  die 
M  irkung  dieser  Muskeln  durch  Extensionsapparatc  wohl 
überwunden  werden  kann.  Nur  beim  Bruch  unter  dem 
kleinen  Trochanter,  der  aber  nicht  mehr  dem  Halse  ange- 
hnit,  möchte  die  vordere  Schiene,  da  die  genannten  Mus¬ 
keln  das  obere  Bruchstück  nach  innen  und  oben  ziehen, 
einigen  Nutzen  stiften.  —  Die  Fxtcnsion  wird  durch  einen 
Apparat  bewirKt,  der  einfacher  und  bequemer  zur  Verstär¬ 
kung  oder  zum  Nachlassen  des  Zuges  hätte  sein  können, 
indem  hierbei  immer  erst  drei  Mutterschrauben  gelüftet  wer¬ 
den  müssen,  und  ein  Voneinandertreten  der  unteren  Endiyi 
beiJer  Schienen  nothwendig  zu  werden  scheint.  Die  Aus¬ 
dehnung  selbst  geschieht  ferner  durch  eine  Schleife,  die 
ni<  ht  in  der  Mitte  oder  an  beiden  Enden  des  Ausdehnungs- 
apparates ,  sondern  an  dem  einen  Ende  der  Befestigungs- 
schiatibe  angebracht  ist,  wodurch  also  beim  Anziehen  eine 
gloichmafsige,  auf  den  Ausdehnungsapparat  vertheilte  Wir¬ 
kung  nicht  erfolgt.  Das  Zwischenmittel,  um  mittelst  dieses 
Apparates  auf  den  Fufs  zu  wirken,  besteht  in  einem  Fufs- 
brcUhen,  das  zu  leicht  und  zu  tief  an  seinem  unteren  Ende 
an  den  Cylinder  (T  ig.  4.  2.)  befestigt  zu  sein  scheint.  Von 
den  Befestigungsmitteln  für  den  Fufs  an  das  Bretchen  und 
den  Cylinder  möchte  der  gepolsterte  Gurt,  dessen  Riemen 
über  ditc-lerse  gekreuzt,  dann  um  den  Cylinder  geführt, 
au'  einem  ledernen,  mit  geraspeltem  Kork  gefüllten  Kissen, 
d.is  auf  den  Rücken  des  Fuises  zu  liegen  kommt,  abermals 
gekreuzt  wird  (  !  ig.  M.),  w'ohl  in  sofern  Tadel  verdienen, 
als  der  Patient  den  Druck  auf  die  Achillessehne  nicht  lange 
ertragen  wird.  Desgleichen  möchte  eine  zweite  Befesti¬ 
gungsart,  die  der  \  ei  l.  vorschlägt  und  die  darin  besteht, 


XII.  2.  Schenkelbeinhalsbruch. 


377 


dafs  ein  an  das  Fufsbretchen  genähtes  Band  Vermittelst  einer 
Spica  am  Unterschenkel  befestigt  wird,  nicht  Haltbarkeit 
genug  darbieten  und  umständlich  bei  der  Brneuerung  sein, 
in  sofern  die  Schienen  von  einander  entfernt  werden  müs¬ 
sen,  oder  der  Fufs  herausgehoben  werden  mufs,  um  den 
nöthigen  Raum  zu  gewinnen  (Fig.  IX.).  'Am  zweckmäfsig- 
sten  möchte  noch  der  Schnürstrumpf  mit  der  Zunge  (Fig.  VII.) 
sein;  allein  auch  gegen  diesen  ist  zu  erinnern,  was  bei  vie¬ 
len  anderen  Vorrichtungen  gerügt  werden  mufste,  dafs  ein 
ununterbrochener,  längere  Zeit  auf  dieselbe  Stelle  fortge¬ 
setzter  Druck  auf  einen,  mit  wenigen  Weichgebilden  be-_ 
deckten  Ort  nicht  vertragen  wird,  Brennen,  Entzündung 
und  Excoriationen  setzt.  In  sofern  nunDzondi  bei  seiner 
Maschine  die  glückliche  Idee  hatte,  diesem  Uebelstande  durch 
Angabe  zweier  Extensionsgurte,  mit  denen  von  Zeit  zu  Zeit 
gewechselt  werden  soll,  abzuhelfen,  hat  sich  die  Vorrich¬ 
tung  desselben  einen  so  grofsen  Eingang  verschafft;  und  der 
Hr.  Verf.  hätte  diese  Vervollkommnung  bei  der  Construction 
seines  Apparates  benutzen  sollen.  Die  Vermuthung,  die 
der  Erfinder  hegt,  dafs  durch  den  Wechsel  die  Callusbil- 
dung  verzögert  werden  soll,  ist  wohl  grundlos  und  fällt 
ganz  weg,  wenn  jeder  Riemen  so  lange  liegen  bleibt,  als 
er  vertragen  wird,  und  vor  dem  Lösen  des  ersteren  der 
rndere  immer  erst  befestigt  wird.  —  Uebrigens  ist  das 
Verdienst  des  Verf.,  dafs  er  eine  vergessene  Idee  wieder 
auffafste,  und  somit  dem  Erfindungsgeiste  eine  neue  Bahn 
eröffnete,  nicht  zu  verkennen.  Die  Erfahrung  am  Kran¬ 
kenbette  kann  vielleicht  manchen  Zweifel  und  manche  Ver¬ 
muthung,  die  Ref.  aufgeworfen  hat,  beseitigen  und  wider¬ 
legen.  Die  Zukunft  ist  in  dieser  Hinsicht  die  gerechte 
Schiedsrichterin.  —  Einige  Druckfehler,  als;  Phthysis,  Gli- 
socome  u.  s.  w.  haben  sich  eingeschlichen. 
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Dine,  wie  durch  den  Gegenstand,  so  durch  die  Bear¬ 
beitung  sehr  ausgezeichnete  Inaugurabchrift.  —  Nach  vor¬ 
angeschickter  anatomischer  Beschreibung  des  Mittclfleischcs 
geht  der  \ erf.  zu  den  Zeichen  über,  durch  die  sich  eine 
Cystocele  perinaealis  zu  erkennen  giebt.  Hierher  gehören 
zuerst  die  Geschwulst,  die  man  zwischen  dem  After  und 
der  hintern  Wand  des  Hodensacks  nach  der  linken  Seite 
zu,  indem  die  meisten  Parinaealbrüche  auf  dieser  Seite  Vor¬ 
kommen,  beobachtet.  Sie  hat  ungefähr  die  Gröfse  eines 
Hühnereies,  zeigt  eine  ovale  Form,  verschwindet  durch  den 
Druck  des  Fingers,  der,  wenn  er  ihr  folgt,  eine  Oeffnung 
im  Mittelileische  entdeckt,  aus  welcher  sie  bald  wieder  von 
neuem  hervorbricht,  der  frühem  an  Gestalt  und  Gröfse 
gleich,  wodurch  sich  dieser  Bruch  namentlich  von  andern 
Harnblasenbrüchen  unterscheidet.  Bei  dem  Repositionsver- 
suche  empfindet  der  Kranke  einen  Drang  den  Urin  zu  las¬ 
sen,  der  dann  in  einem  Strahle  lliefst.  Bei  dem  Einbringen 
des  Fingers  in  den  Mastdarm  stufst  man  bald  auf  eine  Ge¬ 
schwulst,  die,  je  höher  man  steigt,  sich  um  so  mehr  aus¬ 
breitet,  die  Harnblase.  N\  ill  der  Kranke  den  Urin  lassen, 
so  mub  er  den  Bruch  comprimiren,  wo  dann  der  Abgang 
leicht  erfolgt.  Ist  die  Blase  mit  Harn  angefüllt,  so  sind  die 
Schmerzen,  die  der  Kranke  empfindet,  und  die  Perinäal- 
geschwulst  stärker.  Auch  die  Darmexcretion  dürfte  in  den 
meisten  I  allen  nicht  normal  sein. 
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Hierauf  läfst  der  Yerf.  eine  genaue  Schilderung  der  mit 
der  Eystocele  perinaeal.  zu  verwechselnden  Krankheitsfor¬ 
men  folgen,  und  unterscheidet  sie  namentlich  von  einer 
Balggeschwulst,  von  manchen  Krankheiten  der  Vorsteher¬ 
drüse  und  den  Saamenbläschen ,  von  einer  Enterocele  peri¬ 
naeal.,  von  Krankheiten  der  Harnblase,  von  Meckel’s 
sogenannter  Hernia  dorsalis  und  von  der  Archocele  Schre- 
ger’s. 

Zu  den  prädisponirenden  Ursachen  wird,  worauf  Sch  re¬ 
ger  zuerst  aufmerksam  gemacht  hat,  eine  fehlerhafte  Incli- 
nation  des  Beckens  gerechnet,  die  indefs  nach  der  Bemer¬ 
kung  des  Yerf.  noch  keinesweges  scharf  genug  gezeichnet 
worden,  und  wohl  mehr  eine  Ursache  für  eine  Enterocele 
perinaeal.,  als  für  diesen  Bruch  sein  mag.  Eine  andere 
Klasse  von  Ursachen  dürften  wohl  vorangegangene  Krank¬ 
heiten  der  Blase  sein.  Zu  den  Gelegenheitsursachen  wer¬ 
den  gerechnet:  Druck,  Stofs  u.  s.  w. 

In  dem  der  Behandlung  dieses  Bruches  gewidmeten 
Abschnitte  giebt  der  Yerf.  ein  eigenes  Bruchband  an,  das 
in  dem  von  ihm  beobachteten  Falle  vollkommen  genügte.  — 
Den  Schlufs  der  Abhandlung  machen  zwei  Krankheitsge¬ 
schichten,  eine,  die  einen  Mann  betrifft,  der  an  einer 
Cystocele  perinaeal.  litt  und  den  der  Yerf.  zu  beobachten 
Gelegenheit  hatte,  eine  andere,  ein  mit  einer  Enterocele 
perinaeal.  behaftetes  Individuum  betreffend.  Die  der  Dis¬ 
sertation  angehängten  sehr  vorzüglichen  Steindrucktafeln 
stellen  jene  beiden  Kranken  und  das  angegebene  Bruch¬ 
band  dar. 

Ref.  hat  diese  vor  vielen  andern  sich  sehr  auszeich- 

♦ 

nende  Dissertation,  die  schon  der 'Seltenheit  der  Beobach¬ 
tung  wegen  von  Interesse  ist,  nur  kurz  angezeigt,  er  hofft, 
dafs  der  Yerf.  sie  auf  dem  Wege  des  Buchhandels  dem 
medicinischen  Publikum  zugänglicher  machen  werde. 

G.  H.  R. 
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II.  Der  Universität  Pavia. 

5.  De  Lue  aphrodisiaca.  Tent.  inaug.  quod  publ.  disq. 
subm.  Salvator  Pagliaghi,  Mcdiolanensis.  1825.  8 
pp.  83. 

"Wenngleich  diese  Dissertation  den  gewöhnlichen  Um¬ 
fang,  den  solche  Schriften  zu  haben  pflegen,  weit  über¬ 
schreitet,  so  konnte  doch  dieser  wichtige  Gegenstand  in  ihr 
nur  oberflächlich  abgebandelt  werden. 

6.  De  Lienis  officio  saltem  probabiliori  in  oeco- 
nomia  humana.  Tent.  inaug.  quod  publ.  disq.  subm. 
Petr.  Pandini,  ex  Andreola  Laudensi.  1826.  8.  pp.  35. 

Nach  Aufzählung  mancher  unstatthaften  Meinungen  über 
die  Function  der  Milz,  spricht  sich  der  Yerf.  für  die  jetzt 
so  ziemlich  allgemein  angenommene  Meinung  aus,  dafs  sie 
als  ein  die  Gallenabsonderung  vorbereitendes  Organ  zu  be¬ 
trachten  sei. 

7.  De  Phthisis  pulmonalis  contagione.  Diss.  quam 
publ.  disq.  offert  Aloys.  Marie ni,  Bergomas.  Medio- 
lani.  1826.  8.  pp.  40. 

In  dieser  mit  sehr  vieler  Belesenheit  geschriebenen  Dis¬ 
sertation  sucht  der  Yerf.  die,  wie  es  scheint,  in  Italien  ver¬ 
breitete  Annahme  von  der  Ansteckungskraft  der  Lungen¬ 
schwindsucht  auf  die  gewifs  sehr  engen  Gränzen  zurückzu¬ 
führen,  indem  er  zeigt,  wie  diese  Annahme  meistens  nur 
einigen  Aerzten,  die  sich  zu  ihr  bekennten,  nachgesprochen, 
wie  die  Phthisis  aller  Kennzeichen  wahrhaft  contagiüser 
Krankheiten  entbehre,  wie  man  noch  in  keinem  bestimmten 
halle  eine  wirkliche  Ansteckung  habe  nachweisen  können, 
u.  s.  w.  Dagegen  bringt  er  sie  in  die  Klasse  der  ein  Semi- 
contagium  —  nach  Ilildenbrand  —  oder  unvollkomme¬ 
nes  Contagiurn  entwickelnden  Krankheiten,  das  aber  unter 
bestimmten  Umständen  eine  solche  Knergie  erlangen  könne, 
dals  es  auch  auf  andere  dieselbe  oder  eine  ähnliche  Krank¬ 
heit  übertrage. 


G.  II.  R. 
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III.  Der  Universität  Berlin. 

65.  De  Cor  dis  Aneurysmate  rarissimo.  D.  i.  ana- 
tom. -  med.  auct.  Meyer  Boas,  Guestphal.  Def.  d.  31. 
Jul.  1826.  8.  pp.  12.  C.  tab.  aen. 

66.  De  Odor  um  effectibus.  D.  i.  m.  auct.  Carol. 
Lucian.  de  Moeller,  Guestphal.  Def.  d.  1.  Aug.  1826. 
8.  pp.  56. 

Diese  Dissertation  enthält  zwar  wenig  Neues,  ist  aber 
doch  rühmlichst  zu  erwähnen,  indem  der  Yerf.  manches  Alte 
gut  zusammengestellt  und  mit  Kritik  behandelt  entwickelt. 

67.  De  Hydrosilicite,  nova  fossilium  specie.  D. 
i.  auct.  Joann.  Car.  Christ.  Kuh,  Siles.  Def.  d.  2.  Aug. 

1826.  8.  pp.  26. 

68.  De  Graviditatis  signis.  D.  i.  obst.-med.  auct. 
Maurit.  Schlesinger,  Glogaviens.  Siles.  Def.  d.  9. 
Aug.  1826.  8.  pp.  27. 

69.  De  Perterehratione  cranii  qua e dam.  Addita 
historia  fracturae  cranii  cum  depressione,  sine  trepana- 
tione  feliciter  sanatae.  D./ i.  chir.  auct.  Frid.  Adolph. 
.Meifsner,  Molhusan.  Def.  d.  12.  Aug.  1826.  8.  pp.  40. 

70.  Ilistoria  Phthiseos  pulmonalis  h  er  ed  itariäe. 
D.  i.  m.  auct.  Henr.  Freund,  Siles.  Def.  d.  14.  Aug. 

1826.  8.  pp.  27. 

\ 

71.  De  Morho  quodam  maculoso,  quem  Melano- 
sin  recentiores  appellant.  D.  i.  m.  auct.  Martin. 
Schier,  Cassellan.  Def.  d.  14.  Aug.  1826.  8.  pp.  28. 

72.  De  Angina  membranacea  et  de  Asthmate  Mil- 
lari.  D.  i.  m.  auct.  Georg.  Adolph  Weber,  Qued- 
linburgens.»  Def.  d.  17.  Aug.  1826.  8.  pp.  57. 

Eine  recht  genaue  Schilderung  dieser  beiden  Krankhei¬ 
ten,  mit  treuer  Benutzung  der  vorhandenen  trefflichen 
Werke  von  Roscnstein,  Albers,  Heim,  Marcus, 
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J  u  r  i  n  e,  W  i  c  h  m  a  n  n,  A  u  t  c  n  r  ie  t  h,  Hecker,  —  Miliar, 
u.  s.  w.;  besonders  verdient  die  Darstellung  der  diagnosti¬ 
schen  Unterschiede  der  beiden  Krankheitsformen  alles  Lob. 

73.  Monstrorum  extremitatibus  carentiura  exem- 
pla  tria.  D.  i.  m.  auct.  Maurit.  Ludovic.  Serlo, 
ISeomarchic.  Def.  d.  18.  Aug.  1826.  8.  pp.  26.  Cum 
tab.  acn. 

Die  Linleitung  besteht  in  einigen  Bemerkungen  über 
Ilemmungsbildungen,  und  dieser  folgt  die  kurze  Beschrei¬ 
bung  dreier  wahrhaft  interessanter  Mifsgeburten  mit  theil- 
weise  oder  ganz  fehlenden  Extremitäten.  Diese  waren:  eine 
menschliche  Frucht,  ein  Ziegenbock,  der  6  —  8  Wochen, 
und  ein  Ilund,  der,  wie  dies  die  geöffneten  Augen  bewei¬ 
sen,  auch  schon  gelebt  hatte. 

74.  De  variis  Trepanationis  methodis.  D.  i.  bist.  — 
chir.  auct.  Joseph.  Lauffs,  Aquisgranens.  Def.  d.  21. 
Aug.  1826.  8.  pp.  32. 

75.  Quaedam  de  morbo  atrabilario  vetcrum,  ad- 
jecta  morbi  historia.  I).  i.  m.  auct.  Ferd.  Guil- 
elm.  Reinhardt,  Molhusan.  Def.  d.  22.  Aug.  1826.  8. 
pp.  25. 

•  * 

76.  De  Diaphragm  itide.  D.  i.  m.  auct.  Gustav.  Frid. 
Lud.  Lueder,  Hanoveran.  Def.  d.  24.  Aug.  1826.  8. 
pp.  44. 

77.  De  Diagnosi  vulnerum  thoracis  quaedam.  D. 
i.  physiol.-chir.  auct.  Jul.  Alex.  Lindenthal,  Marchic 
Def.  d.  26.  Aug.  1826.  8.  pp.  53. 

78.  De  Febre  puerperal  i.  D.  i.  m.  auct.  C.  A.  Krü¬ 
ger,  Neo-Marchic.  Def.  d.  31.  Aug.  1826.  8.  pp.  25. 

4  9.  De  P  hieb  itide  seu  in  flammatione  venarum. 
D.  i.  med.-chir.  auct.  l.erd.  Guttmann,  Siles.  Def. 
d.  2.  Septemb.  1826.  8.  pp.  44.  ’■  i 

Line  sehr  brauchbare  und  empfehlenswerthc  Zusammen¬ 
stellung  der  bisher  über  diese  noch  nicht  genug  gewür- 
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rügte  Krankheit  Geleisteten.  Die  angegebenen  Arten  sind 
nach  den  Ursachen  geordnet,  von  denen  folgende  angege¬ 
ben  werden:  1)  Aderlafs,  2)  Unterbindung  und  Ausschnei¬ 
dung  von  Krampfadern,  3)  Amputation,  4)  Unterbindung 
des  Nabelstranges,  5)  Wochenbett  und  Fehlgeburt,  6)  me¬ 
chanische  und  chemische,  7)  innere  und  allgemeine  Ur¬ 
sachen. 

1  ;  V  \ 

80.  Diss.  inaug.  med.  exh.  Curationis  per  inediam 

historiam,  auct.  Herrn.  Kalckstein,  Siles.  Def.  d. 

7.  Septemb.  1826.  8.  pp.  27. 

81.  D,e  Cachexia  generatim.  D.  i.  m.  auct.  Petr. 

Bogoslowskoy,  Siber.  Def.  d.  8.  Septemb.  1826.  8. 
pp.  29.  /  ; 

/ 

82.  De  Pseudarthrosi.  D.  i.  m.  auct.  Maximilian. 
Troschel,  Berolinens.  Def.  d.  12.  Sept.  1826.  8.  pp. 20. 
Cum  icone. 

Enthält,  aufser  einigem  des  über  die  falschen  Gelenke 
und  deren  Behandlung  Bekannten,  ein  von  Hrn.  Ballif  neu 
ei  fundenes  Instrument  zur  Heilung  der  Pseudarthrose,  mit 
einer  deutlichen  Abbildung. 

83.  De  Humorum  exeretione  morbosa.  D.  i.  m. 
auct.  Jacob.  Magnus,  Brunsvicens.  Def.  d.  18.  Sept. 

1826.  8.  pp.  29. 

84.  De  Angina  pectoris  quae  nominatur.  D.  i.  m. 
auct.  Adolph.  Weber,  Siles.  Def.  d.  21.  Sept.  1826. 

8.  pp.  29. 

85.  De  Methodo  antiphlogistica.  D.  i.  m.  auct. 
Carol.  Jul.  Boehr,  Berolinens.  Def.  d.  25.  Sept.  1826. 

8.  pp.  28. 

i  .  '  \  r  *  ’v.' 

86.  De  Nexu  foetus  cum  matre.  D.  i.  m.  auct.  Jo¬ 
seph.  Leo-\\  olff,  Ilamburgens.  Def.  d.  28.  Septemb. 

1826.  8.  pp.  29. 
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87.  De  Metastasibus.  D.  i.  in.  auct.  Magn.  Albrecht, 
Glacens.  Def.  d.  30.  Septemb.  1820.  8.  pp.  20. 

88.  De  prim is  vitae  phaenomenis  in  flu  i dis  for¬ 
ma^  i  vis  et  de  circulatione  sanguinis  in  paren- 
cbvmate.  D.  i.  auct.  Franc.  Jul.  Ferd.  Meyen, 
Tibens.  Def.  d.  2.  Oct.  1826.  4.  pp.  25. 

77i.  n. 


IV.  Der  Universität  Rostock. 

1.  De  oleo  jecoris  Aselli.  Diss.  inaug.  auct.  A.  A.  Re¬ 
de  r,  Boitzenburgensi.  1826.  8.  pp.  24.  Nebst  einer  Tabelle. 

2.  De  oleo  jecoris  Aselli.  Diss.  inaug.  auct.  Cbr.  Fr. 
Spaarmann,  Megapolitano.  1826.  8.  pp.  31. 

Beide  wohlgeschriebenen  Abhandlungen  bestätigen  den 
vielfältigen  Nutzen  des  als  Yolksmittel  längst  bewährten 
Berger  Leberthranes  (dessen  gewählter  officineller  Name 
wohl  schwerlich  vor  dem  Naturhistoriker  zu  vertheidigert 
sein  möchte;  sed  usus  est  tyrannus  — )  in  rheumatischen, 
gichtischen,  rhachitischen  Beschwerden,  ja  selbst  bei  gewis¬ 
sen  Affectionen  der  Ilarnwerkzeuge. 

Namentlich  zeichnet  sich  die  erste  Dissertation  durch 
eine  sorgfältige  naturhistorische  und  chemisch -analytische  Be¬ 
schreibung  des  Mittels,  und  mehrere  sprechende  Krankheits¬ 
beobachtungen  aus,  welche  gröfstentheils  im  medidnischen 
Clinicum  zu  Rostock  gemacht  wurden.  In  dieser,  vielfach 
mit  Norwegen  verkehrenden  Seestadt  war  eine  genaue  Prü¬ 
fung  der  verschiedenen  Th  ranarten  am  leichtesten  möglich. 

Der  Verf.  der  zweiten  Dissertation  beobachtete  in  der 
Berliner  (Jiarite  unter  Leitung  des  Hrn.  Geh.  Rath  Rust, 
und  die  allda  erhaltenen,  mit  den  zu  Rostock  gewonnenen 
in  viplen  Stücken  übereinstimmenden  Resultate  sind  um  so 
schätzenswcrther,  als  die  Versuche  beider  Verf.  völlig  un¬ 
abhängig  von  einander  angestcllt  wurden. 

Spitt  a. 
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I. 

I J  e  b  e  r  die' 

Wahl  der  Nahrungsmittel  in  Krankheiten. 

Von 

*  ' 

Dr.  C.  Hohnbaum, 

II.  S.  Ilildburghausischem  Obermedicinalrathe  und  Leibarzt,  u.s.w. 


■IV 


Es  bedarf  nur  der  alltäglichen  Erfahrung,  um  einzusehen, 
dafs  der  Mensch,  wenn  er  krank  wird,  in  ganz  andere  Ver¬ 
hältnisse  zur  Aufsenwelt  trete,  als  diejenigen  sind,  in  denen 
er  sich  während  des  gesunden  Zustandes  befand.  Luft, 
Licht,  Bewegung,  Gemüthseinflüsse,  alles  wirkt  ganz  anders 
auf  ihn  ein,  im  kranken,  als  im  gesunden  Zustande.  So 
wird  die  Luft,  dieses  Pabulum  vitae  für  den  Gesunden, 
demjenigen,  der  an  rheumatischen  oder  gichtischen  Zufällen 
leidet,  oft  zum  Gift;  körperliche  Bewegung,  die  der  Ge¬ 
sunde  ohne  Nachtheil  erträgt,  steigert  die  Anfälle  manches 
Asthmatischen  bis  zur  Erstickung;  Licht,  was  fiir  den  Ge¬ 
sunden  zu  den  unentbehrlichsten  Bedürfnissen  gehört,  wirkt 
bei  manchen ,  zu  Krämpfen  geneigten ,  hysterischen  Perso¬ 
nen  so  nachtheilig,  dafs  es  oft  auf  längere  Zeit  von  ihnen 
abgehalten  werden  mufs;  u.  s.  w. 

VII.  Bd.  4.  St.  25 
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I.  Wahl  der  Nahrungsmittel 

9 

Ein  Gleiches  lehrt  die  tägliche  Erfahrung  von  den 
Nahrungsmitteln.  Derselbe  Mensch,  der  früher,  im  gesun¬ 
den  Zustande,  wie  man  zu  sagen  pflegt,  Kieselsteine  zu 
vertragen  im  Stande  war,  mufs  sich,  wenn  er  vom  Fieber 
befallen  wird,  auf  leichte  Wassersuppen  beschränken,  im 
Fall  er  sich  nicht  der  Gefahr  aussetzen  will,  durch  nähren- 
dere  Speisen  und  Getränke  sein  Fieber  zu  vermehren;  der 
II \  pochondrist,  der  sonst  gewohnt  war  sich  keine  Art  von 
Nahrungsmitteln  zu  versagen,  mufs  sich  jetzt  nun  mit  den 
allerleicht  verdaulichsten  begnügen,  will  er  nicht  sein  Lehel 
mit  jedem  Tage  sich  vergröfsern  sehen. 

ln  Betracht  dieser  verschiedenen  Einwirkungen  der 
Speisen  und  Getränke  auf  Gesunde  und  Kranke,  haben  es 
denn  auch  die  Aerztc  seit  II  ippo crates  nicht  unterlassen, 
auf  die  Wahl  dieser  Dinge  in  Krankheiten  ein  besonderes 
Augenmerk  zu  richten,  und  sie  haben  sich  vielfältig  bemüht 
auszumitteln ,  was  dem  Einen  unter  diesen,  dem  Andern 
unter  andern  Umständen  zuträglich  oder  nachlheilig  sein 
möchte;  ja,  die  Diät  ist  nicht  erst  seit  Hahnemann,  son¬ 
dern  schon  zu  allen  Zeiten,  nächst  den  eigentlichen  Heil¬ 
mitteln  oder  Droguen ,  eine  der  kräftigsten  Waffen  gew  e¬ 
sen,  welcher  man  sich  bediente,  den  Menschen  sowohl  gegen 
Krankheiten  zu  schützen,  als  die  schon  abgebrochenen  zu 
heilen.  Treue  Beobachtung  der  Natur  lehrte  die  Aerzte, 
dafs  Speisen  und  Getränke,  welche  im  gesunden  Zustande 
des  Menschen  zu  dessen  Erhaltung  gehören,  im  kranken 
eine  ganz  verschiedene  Wirkung  hervorbringen,  und  dafs 
es  deshalb  nothwendig  sei,  immer  diejenigen  unter  ihnen 
auszuwählen,  die  dem  respectiven  Krankheitszustande  ange¬ 
messen,  diejenigen  aber  zu  vermeiden,  die  demselben  unan¬ 
gemessen  sind.  1  m  so  mehr  mufs  es  daher  auflallen,  wenn 
jetzt  Hahnemann  und  seine  Anhänger  neben  einer  stren¬ 
gen,  ja  o(t  nur  allzustrengen  Diät,  Mittel  verordnen,  deren 
Wirkungen  sic  an  Gesunden  erprobt  zu  haben  meinen;  als 
wenn  nicht  das  \erhältnifs,  welches  zwischen  dem  anzu- 
w cn« lenden  Mittel  und  dem  Kranken  statt  findet,  eben  so 
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ein  anderes  würde,  als  jenes  zwischen  den  verschiedenen 
Nahrungsmitteln  und  ihm. 

In  Bezug  auf  die  Nahrungsmittel  aber  leidet  es  keinen 
Zweifel,  dafs  ihre  Wirkungen  sich  abändern,  je  nachdem 
der  gesunde  Zustand  des  Menschen  sich  in  diesen  oder  je¬ 
nen  krankhaften  umwandelt.  Das  Brot,  dessen  sich  tausend 
Menschen  zur  täglichen  Nahrung  bedienen,  macht  dem 
Ilypochondristen  Säure  und  Blähungen;  der  Kaffee,  der 
fast  eben  so  zu  einem  täglichen  Bediirfnifs  geworden  ist, 
wie  das  Brot,  erregt  demjenigen,  der  an  anomaler  Blutbe¬ 
wegung  leidet,  Wallungen  oder  Congestionen ;  der  Wein, 
den  ein  Gesunder  täglich  in  gröfseren  Quantitäten  zu  ge- 
niefsen  gewohnt  war,  vermehrt  im  Fieber  die  Hitze,  die 
Unruhe,  den  Durst,  u.  s.  w. 

Unstreitig  gingen  die  Verordnungen  einer  zweckmäfsi- 
gen  Diät  in  Krankheiten  ,  ursprünglich  aus  dieser  Beobach¬ 
tung  hervor,  dafs  dem  Einen  unter  gewissen  Krankheits¬ 
verhältnissen  schadete,  was  dem  Andern  unter  andern  Ver¬ 
hältnissen  nützlich,  oder  wenigstens  nicht  schädlich  war. 
Man  mufste  darauf  bald  durch  die  tägliche  Beobachtung  ge¬ 
führt  werden,  und  gewifs  ist  der  Weg,  durch  diätetische 
Mittel  zu  helfen,  älter  als  der,  es  durch  eigentliche  Heil¬ 
mittel  (Pharmaca)  zu  thun. 

Aber  hierbei  blieb  man  nicht  stehen.  Mit  der  Entste- 

✓ 

hung  einer  Theorie  der  Heilkunde  ging  man  einen  Schritt 
weiter.  Auch  da,  wo  es  nicht  gerade  in  die  Sinne  des 
Beobachters  fiel,  dafs  gewisse  Speisen  und  Getränke  das 
Wachsthum  der  Krankheit  beförderten  oder  ihre  Fort-» 
schritte  hemmten,  suchte  man,  auf  theoretische  Gründe  ge¬ 
stützt,  die  Wahl  derselben  dergestalt  anzuordnen,  dafs  man 
dadurch  die  Angriffe  der  Krankheit  mäfsigte  und  in  Ver¬ 
bindung  mit  andern  zweekmäfsigen  Heilmitteln,  seinen 
Zweck:  Heilung,  erreichte.  So  glaubte  man  z.  B.  diesen 
Zweck  bei  den  meisten  Entzündungskrankheiten  zu  errei¬ 
chen,  wenn  man  allen  Genufs  von  Fleischspeisen  und  an¬ 
dern  nährenden  Stoffen  untersagte,  nicht  weil  man  darauf 
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immer  Zunahme  der  Krankheit  und  ihrer  Symptome  be¬ 
erbte,  sondern  weil  man  durch  Beschränkung  und  Yer- 
inderuog  des  Nutritionsgeschäftes  überhaupt,  der  entzündli¬ 
chen  Anlage  des  Organismus  am  besten  zu  steuern  gedachte. 

Die  letztere  Art,  die  Diät  in  Krankheiten  einzurichten, 
würde  unstreitig  die  sicherste  sein,  wenn  wir  nur  immer 
in  jedem  einzelnen  Krankheitsfalle  eine  so  genaue  Einsicht 
in  das  AV  esen  der  Krankheit  hätten,  um  bestimmen  zu  kön¬ 
nen,  wann  und  auf  welche  Weise  wir  am  besten  gewisse 
Thätigkeiten  im  Organismus  steigern  oder  herabstimmen, 
oder  sonst  zur  Norm  zurückfuhren  müfsten.  Aber  1)  ken¬ 
nen  wir  nicht  immer  das  AVcsen  einer  jeden  Krankheit 
vollkommen;  wir  wissen  nicht  immer,  ist  hier  diese  oder 
jene  Thätigkeit  des  Körpers  gesteigert  oder  vermindert,  ist 
hier  dieses  oder  ein  anderes  System  von  seiner  Norm  abge¬ 
wichen;  2)  kennen  wir  auch  nicht  die  AVirkungen  aller 
Sp  eisen  und  Getränke  so  genau,  um  bestimmen  zu  können, 
in  welchen  krankhaften  Zuständen  sie  zur  Steigerung  oder 
Jlerabstimmung  dieser  oder  jener  Thätigkeit  des  Körpers, 
zur  Einstimmung  dieses  oder  jenes  Systems,  beitragen  oder 
nicht;  ja  wir  wissen  nicht  einmal,  oh  sie,  hei  gleichen  krank¬ 
haften  Zuständen,  diese  oder  jene  A\  irkung,  bei  allen 
kranken  Individuen  zu  äufs/ern  vermögen. 

AA  ir  müssen  uns  demnach  hier  zunächst  an  die  Erfah¬ 
rung  halten.  Denn  wenn  wir  auch  iu  acuten  Krankheiten 
der  .Theorie  einen  solchen  Ein  Rufs  gestatten  können,  ver¬ 
möge  dessen  wir  im  Allgemeinen  eine  Classification  der 
Speisen  und  Getränke  in  stärkende,  nährende,  reizende 
von  der  einen  Seite,  und  in  schwächende,  die  Ernährung 
beschränkende,  von  der  andern  zugehen  müssen;  so  schei¬ 
nen  wir  doch  hei  den  chronischen  Krankheiten  mit  einer 
solchen  Eintheilung  keinesweges  auszureichen.  Ehen  so 
wenig  a is  die  ßegn ffe :  stärken  und  s c h w ä  c h e n  über¬ 
haupt  das  \  erfahren  am  Krankenbette  zu  leiten  vermögen, 
eben  so  wenig  dienen  sie  zu  einem  sicheren  und  ausreichen¬ 
den  hegulaliy  hei  Anordnung  der  Krankcndiät. 
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Die  meisten  chronischen  Krankheiten  verlangen  noch 
ganz  andere  Rücksichten,  als  die  auf  den  jedesmaligen  Zu¬ 
stand  der  Nutrition  und  das  Maafs  der  Kräfte  in  dem  kran¬ 
ken  Körper.  Ein  kranker  Magen  z.  B.  erheischt  eine  ganz 
andere  Diät,  als  eine  kranke  Leber;  chronische  Krankheiten 
in  der  Brusthöhle  gestatten  oft  den  Genpfs  anderer  Speisen 
und  Getränke,  als  solche  der  Bauchhöhle,  u.  s.  w.;  beson¬ 
dere  Krankheiten  eines  und  desselben  Organs  erfordern  wie¬ 
der  besondere  diätetische  Rücksichten,  je  nachdem  dieser 
oder  jener  Organtheil,  dieses  oder  jenes  Gewebe,  diese  oder 
jene  Function  vorzugsweise  leidet. 

Man  hat  nun  zwar  auch  hier  die  Grundsätze  der  Theo¬ 
rie  geltend  zu  machen  gesucht,  und  z.  B.  bei  allen  chro¬ 
nischen  Krankheiten,  welche  man  von  einer  krankhaften 
Beschaffenheit  der  Säfte  ableitete,  als:  Ausschlägen,  Ge¬ 
schwüren,  Krebs  u.  s.  w. ,  solche  Speisen  untersagt,  von 
welchen  man  voraussetzte,  dafs  sie  eine  im  Blute  vorwal- 
icnde  Schärfe  begünstigten;  allein  theils  haben  sich  die  An¬ 
sichten  über  dergleichen  Schärfen,  vermöge  der  Fortschritte 
der  Palhogenie  und  Chemie  in  neueren  Zeiten,  sehr  geän¬ 
dert,  theils  läfst  sich  voraussetzen ,  dafs  die  verschiedenen 
krankhaften  Zustände,  denen  wir  eine  solche  krankhafte 
Beschaffenheit  der  Säfte  unterlegen,  von  verschiedener  Art 
sind,  und  dafs  es  daher  auch  die  ihnen  entsprechenden  Ur¬ 
sachen  und  die  dagegen  anzuwendenden  diätetischen  —  und 
audere  Heilmittel  sein  müssen.  Denn  es  läfst  sich  wohl 
nicht  läugnen,  dafs  z.  B.  ein  scorbutisches  Geschwür  eine 
andere  Behandlung  erfordere,  als  ein  herpetisches  oder 
psorisches,  und  dafs  in  dem  einen  Falle  gewisse  Nahrungs¬ 
mittel  oder  Getränke  gerade  die  cacochy mische  Beschaffen¬ 
heit  der  Säfte  zu  vermehren  geeignet  sein  können,  die  in 
einem  andern  zu  ihrer  Verminderung  und  Beseitigung  bei¬ 
tragen  würden.  So  könnten  demnach  vielleicht  Speisen, 
als:  eingesalzenes  Fleisch,  Fett,  Obst,  Essig,  Sauerkraut  u. 
s.  wr,,  die  in  dem  einen  Falle  als  scharfe  angesehen  werden 
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müssen,  in  dem  andern  gerade  als  Schärfe  verbessernde  und 
blutreinigende  dienen. 

Gerade  hier  wird  die  diätetische  Behandlung  besonders 
wichtig  und  steht,  wenn  auch  der  eigentlich  medicinischen, 
nicht  vor,  doch  gewifs  auch  nicht  nach.  Denn  so  grolse 
'Mühe  man  sich  auch  in  neueren  Zeiten  gegeben  hat,  die 
Lehre  von  den  Schärfen  in  der  Pathologie  zu  erschüttern, 
so  steht  sie  dessenungeachtet  fest,  und  wird  fest  stehen  blei¬ 
ben  bis  in  alle  Zeiten.  Dafs  es  krankhafte  Zustände  giebt, 
welche  in  den  Mischungsverhältnissen  des  organischen  Kör¬ 
pers  begründet  sind,  vermag  kein  theoretisches  Baisonne¬ 
ment  wegzuläugnen ;  dafs  es  ferner  Mittel  (diätetische  und 
pharmacologischc)  giebt,  welche  eine  directe  Beziehung  zu 
diesen  besondern  Mischungsverhältnissen  haben,  wird  inan 
eben  so  wenig  abzuläugnen  im  Stande  sein.  Nun  fragt  es 
sich,  welches  sind  diese  Mittel,  zu  welchen  besonderen 
krankhaften  Zuständen  stehen  sie  in  besonderen  Beziehun¬ 
gen:*  Welches  sind,  um  einen  chemischen  Ausdruck  zu 
gebrauchen,  die  specifischen  Reagentia  für  besondere  krank¬ 
hafte  Agentia  im  Prozefs  der  Nutrition,  Ilämatose  und  Se- 
erction?  Dies  sind  Fragen,  zu  deren  Beantwortung  sich 
no<  h  A\  eiliges  mit  Gcwifsheit  sagen  läfst,  auch  dürfte  es 
schwer  werden,  auf  dem  Wege  der  Speculation  zu  ihrer 
Beantwortung  zu  gelangen.  Auch  hier  werden  wir  dem¬ 
nach,  wie  in  so  vielen  medicinischen  Dingen,  an  die  Er¬ 
fahrung  gewiesen. 

VV  ie  arm  indessen  die  Erfahrung  bis  jetzt  über  den 
hier  in  Rede  stehenden  Gegenstand  geblieben  ist,  lehrt  die 
tägliche  Beobachtung,  und  lehrt  insbesondere,  theils  die  Ge¬ 
ringschätzung,  mit  welcher  viele  praktische  Aerzte  die  Diät 
am  Krankenbette  behandeln,  theils  die  Unbestimmtheit  und 
die  schwankenden  und  widersprechenden  Ansichten  ,  die  ih¬ 
ren  diätetischen  Vorschriften,  wenn  sie  sich  ja  die  Mühe 
geben,  solche  zu  ertheilen,  zum  Grunde  liegen.  Hundert¬ 
mal  habe  ich  zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt,  wie  der 
eine  Arzt  dem  Kranken  Dinge  zu  geniefsen  erlaubt,  die  der 
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andere  streng  verbietet;  wie  überhaupt  von  dem  einen 
Dinge  als  ungesund,  und  namentlich  als  unverdaulich  be¬ 
trachtet  werden,  die  der  andere  für  unschädlich  und  ver¬ 
daulich  hält.  Ja,  die  diätetischen  Vorschriften  der  Mehr¬ 
zahl  der  Aerzte  beschränken  sich,  mit  Ausnahme  der  anti¬ 
phlogistischen  Diät  in  Fiebern  und  Entzündungskrankheiten, 
fast  lediglich  auf  Untersagung  von  Hülsenfrüchten,  schwer 
verdaulichen  Gemüsen  und  Mehlspeisen,  Schweinfleisch,  hi- 
schen,  Obst  und  Säuren,  weniger,  weil  sie  sich  des  Grundes 
solcher  Verordnungen  bewufst  sind,  als  weil  es  nun  einmal 
so  herkömmlich  ist.  Es  kann  daher  auch  nicht  fehlen,  dafs 
bei  einer  solchen  Lauheit,  und  bei  so  schwankenden,  un¬ 
bestimmten  Ansichten  der  Aerzte  über  die  Diät  in  Krank¬ 
heiten,  die  Kranken  selbst  es  noch  weniger  streng  damit 
zu  nehmen  pflegen,  und  dafs  sie  entweder  sich  leichtsinnig 
über  die  Vorschriften  der  Aerzte  hinwegsetzen,  genieisen, 
wozu  sie  Lust  haben,  wenn  nur  der  Arzt  nicht  zusieht, 
oder  durch  eine  Art  von  Uebereinkunft  mit  dem  Arzte, 
den  Genufs  von  Dingen  zu  erlangen  suchen,  die  ihrem 
leckeren  Gaumen  eben  Zusagen.  Dazu  kommt,  dafs  viele 
Kranke  sich  den  Genufs  von  manchen  Speisen  und  Geträn¬ 
ken,  die  ihnen  von  ihrem  Arzte  untersagt  worden  w^aren, 
dennoch  hinter  seinem  Rücken  erlauben,  darauf  keine  Zu¬ 
nahme  ihres  Uebels  empfinden,  ja  wohl  gar  finden,  dafs  sie 
ihrem  Krankheitszustande  Zusagen,  und  nun  um  so  mehr 
das  Recht  zu  haben  glauben,  auf  keine  diätetische  Verord¬ 
nung  des  Arztes  mehr  zu  hören,  oder  gar  alles  Vertrauen 
dazu  verlieren. 

Man  würde  mich  mifsverstehen ,  wollte  man  aus  Obi¬ 
gem  folgern,  dafs  ich  der  Meinung  sei,  man  nehme  es  über¬ 
haupt  mit  den  diätetischen  Vorschriften  in  Krankheiten  zu 
genau.  Im  Gegentheil  glaube  ich  annehmen  zu  dürfen, 
dafs  es  im  Allgemeinen  die  Aerzte  damit  zu  wenig  strenge 
nehmen.  Es  war  mir  bis  jetzt  immer  ein  Criterium  eines 
guten  Arztes,  wenn  ich  bemerkte,  dafs  er  in  seinen  diäte¬ 
tischen  Anordnungen  mit  Umsicht  und  Genauigkeit  zu 
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Werke  ging,  und  mit  Strenge  und  Ausdauer  auf  ihre  Bc- 
folgung  hielt,  wenn  ich  auch  nicht  immer  den  Grund  ein¬ 
zusehen  vermochte,  warum  er  den  Genufs1  dieser  oder  jener 
Speise  untersagt,  oder  erlaubt  hatte.  Nur  bestimmte  und 
Teste  Principien  sind  es,  die  ich  bei  solchen  Anordnungen 
verlange,  bis  jetzt  aber  vermisse.  Ich  schreibe  das  Schwan¬ 
kende  und  l  nsichcrc,  was  darüber  noch  in  den  Ansichten 
der  Acrztc  herrscht,  nicht  dem  Einzelnen,  sondern  der 
medicimschen  Kunst  zur  hast.  Sic  sol^  uns  lehren,  was 
und  warum  wir  in  diesem  balle  dieses ^  in  einem  andern 
jenes  verbieten  oder  erlauben,  so  wie  sie  uns  in  verschie¬ 
denen  ballen  dieses  oder  jenes  Arzneimittel  zu  verordnen 
oder  zu  verwerfen  gebietet.  Denn  wenh  wir  es  auch  hier 
noch  nicht  zu  derjenigen  Gewißheit  gebracht  haben ,  welche 
uns  zum  Handeln  am  Krankenbette  wohl  noth  thäle,  so 
sind  wir  uns  doch,  wie  mir  scheint,  der  Gründe  für  die 
Wahl  dieses  oder  jenes  Mittels  mehr  bewufst,  als  cs  bei 
der  Diät  der  b  all  ist.  Diese  steht  uns  bei  w’eitem  noch 
nicht,  wie  sie  sollte,  als  Ilülfsmittel  zur  Seite,  gewisse 
krankhafte  Ihütigkeiten  im  Körper  zu  beschränken,  oder 
solche,  deren  wir  zur  Beseitigung  von  Krankheitsprozessen 
bedürfen,  zu  fördern.  Die  Nahrungsmittel  hören  im  krank¬ 
haften  Zustande  auf,  blofs  Nahrungsmittel  zu  sein  ,  sie  wer¬ 
den  zu  Heilmitteln,  so  gut  wie  die  Droguen,  sobald  wir 
sie  nur  gehörig  und  mit  rechter  Auswahl  gebrauchen  ler¬ 
nen.  So  halte  ich  mich  überzeugt,  dafs  es  Nahrungsmittel 
giebt,  die,  wenn  wir  den  Kranken  lediglich  darauf  be¬ 
schränken,  wenn  wir  gleichsam  seinen  Organismus  damit 
sättigen  könnten,  geeignet  sein  würden,  dem  Nutritions- 
grozefs  eine  solche  Richtung  zu  geben,  dafs  gewisse  Krank- 
hcilsprozesse  dabei  nicht  mehr  zu  bestehen  vermöchten. 
So,  um  nur  ein  Beispiel  anzuführen,  sind  ja  manche  Bun- 
gensuchten  allein  durch  den  Genufs  von  thierischer  Milch, 
ohne  alle  Arznei,  geheilt  worden.  Was  aber  iu  diesen 
b  illcn  der  Milchdiät  gelang,  sollte  »dies  nicht  auch  durch 
andere  einseitig  wirkende  Nahrungsstoffe  bewirkt  werden 
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können  ?  Sollten  nicht  Krebs,  fressende  Flechten  und 
andere  langwierige  Krankheiten,  die  jetzt  als  wahre  Scan- 
dala  medica  dastehen,  auf  solche  Weise  vielleicht  bezwun¬ 
gen  werden  können?  Ja,  sollten  nicht  gerade  Nahrungs- 
Stoffe,  als:  Schweinefleisch,  Gänsefleisch,  Heringe  und  an¬ 
dere  Seefische,  Käse,'  Oele  u.  s.  w. ,  eben  weil  sie  so  ent¬ 
schieden  nachtheilig  in  manchen  chronischen  Krankheiten 
sind,  vermöge  ihrer  differenten  Wirkung  auf  manche 
Systeme  und  \  errichtungcn  des  Körpers,  nicht  unter  an¬ 
dern  Verhältnissen  die  Heilung  mancher  Krankheiten  för¬ 
dern  helfen? 

Halten  wir  unsere  bisherige  Krankendiät  mit  diesen 
Forderungen  zusammen,  so  müssen  wir  uns  leider  gestehen, 
dafs  uns  darüber  noch  alle  genaueren  Einsichten  abgehen. 
Denn  obwohl  wir  uns  nicht  verbergen  können,  dafs  es  der¬ 
gleichen  besondere  Beziehungen  gewisser  Nahrungsmittel 
zu  gewissen  Krankheitszuständen  gebe,  so  sind  wir  doch 
weit  entfernt,  alle  diese  Beziehungen  erforscht  zu  haben, 
und  wir  sind  deshalb  öfters  genöthigt,  unsern  Kranken  lie¬ 
ber  zu  viel  zu  verbieten,  um  nicht  Gefahr  zu  laufen,  sie 
unter  der  Menge  von  Speisen  und  Getränken  auch  das 
Schädliche  mit  geniefsen  zu  lassen,  wenngleich  manches 
darunter  begriffen  sein  könnte,  was  unschädlich,  ja  viel¬ 
leicht  dem  vorhandenen  Krankheitszustande  gerade  angemes¬ 
sen  sein  würde. 

Der  Ausmittelung  dieser  verschiedenen  Beziehungen 
stellen  sich  aber  mancherlei  Hindernisse  in  den  Wesr. 

O 

1)  Kommt  hierbei  die  Fnfolgsamkeit  und  der  Mangel  an 
Wahrheitsliebe  mancher  Kranken  in  Betracht,  vermöge 
welcher  sie  Speisen,  die  ihnen  von  dem  Arzte  verboten 
worden,  geniefsen,  andere  dagegen,  die  ihnen  zu  geniefsen 
geboten  \\orden,  vermeiden,  und  zugleich  die  Aufmerksam¬ 
keit  des  Arztes  auf  alle  Weise  zu  täuschen  suchen.  2)  Ifäfst 
uns  nicht  selten  die  gleichzeitige  Anwendung  anderer  Heil¬ 
mittel  zu  keinem  sichern  Resultat  über  die  Wirkungsweise 
der  Nahrungsmittel  gelangen.  3)  Aeufsern  sich  auf  den 
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Genufs  mancher  Nahrungsmittel  srheinhar  keine  nachtheili¬ 
gen  Folgen,  wenigstens  nicht  unmittelbar  nach  ihrem  Ge¬ 
nufs  und  nicht  zunächst  auf  die  Organe  der  Digestion  und 
Assimilation,  während  sie  doch  späterhin,  bei  fortgesetztem 
Genufs,  dergleichen  nachtheilige  Folgen  auf  andere  Systeme 
und  Organe  nach  sich  ziehen  können.  Endlich  4)  hängen 
die  nachtheiligen  oder  indifferenten  Wirkungen  mancher 
Nahrungsmittel  auf  Kranke  von  besonderer  Individualität 
ab,  in  welchem  Falle  dann  diese  Wirkungen  nicht  beson¬ 
deren  Beziehungen  dieser  Nahrungsmittel  zu  besonderen 
Krankheitszuständen  zugeschrieben  werden  können.  Fs 
kommen  dem  praktischen  Arzte  auch  hier,  wie  in  vielen 
andern  Dingen,  ldiosyncrasien  von  ganz  eigenthiimlicher 
Art  vor,  die  er  nicht  mit  jenen  genannten  Beziehungen 
verwechseln  darf.  So  z.  B.  kannte  ich  eine  Frau,  welche 
wohl  alle  Arten  von  vegetabilischen  Speisen,  selbst  die 
schwerverdaulicheren ,  vertragen  konnte,  nur  aber  kein 
Fleisch.  Alle  Gattungen  dieser  Speise  erregten  Erbrechen, 
obwohl  sie  versicherte,  dagegen  keinen  W  iderwillen  zu 
haben,  und,  wenn  es  gerade  die  Befriedigung  ihres  Hun¬ 
gers  gelte,  wohl  ein  halbes  Pfund  davon  essen  zu  wollen. 
Eine  andere  Frau  vertrug  alle  Arten  von  Fleisch,  selbst 
das  härtere  Gänsefleisch ,  nur  nicht  das  von  Enten  und 
Truthühnern. 

Diese  Hindernisse  mufs  demnach  der  Arzt  immer  vor 
Augen  haben,  wenn  er  überhaupt  zu  einem  sicheren  Er¬ 
gebnis  über  die  Wirkungsweise  der  verschiedenen  Speisen 
und  Getränke  gelangen  will.  Aber  er  darf  sich  dadurch 
in  seinen  Forschungen  nicht  ermüden  lassen,  denn  eben 
dieselben  Hindernisse  stehen  ja  jedem  andern  mediciniscben 
Versuche  entgegen,  ohne  dafs  wir  uns  dadurch  abhalten 
lassen ,  überhaupt  Versuche  zu  machen. 

Dieses  vorausgesetzt ,  unternehme  ich  es,  in  Folgen¬ 
dem  den  Eesern  dieser  Zeitschrift  einige  Bemerkungen 
über  die  besonderen  Beziehungen  einiger  Nahrungsmittel 
zu  besoudereu  Krankheitszuständen  vorzulegen.  Ich  mache 
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damit  keinesweges  Ansprüche  auf  Unfehlbarkeit,  indem  ich 
mich  wohl  bescheide,  dafs  dergleichen  Beobachtungen  erst 
durch  andere  wiederholt  und  geprüft  werden  müssen,  be¬ 
vor  sie  als  allgemein  gültig  angesehen  und  der  Wissenschaft 
einverleibt  werden  können.  Man  prüfe  denn,  und  behalte 
das  Beste. 

Ich  mache  mit  einigen  Bemerkungen  über  animalische 
Speisen  den  Anfang. 

Bas  Fleisch  ist  im  Allgemeinen  der  leichtverdaulichste, 
und  wegen  der  Menge  von  Eiweifsstoff  und  Gallerte,  die 
es  enthalt,  der  nährendste  aller  thierischen  Theile.  Eben 
deshalb  ist  es  aber  auch  in  allen  Entzündungs-  und  solchen 
Krankheiten,  bei  welchen  mit  einer  Zunahme  der  plasti¬ 
schen  Lymphe  und  mit  der  Förderung  des  Assimilations¬ 
und  Reproductionsprozesses ,  zugleich  der  Krank beitsprozefs 
gesteigert  wird,  schädlich.  ln  acuten  Entzündungskrank¬ 
beiten  und  Fiebern  ist  es  daher  auch  schon  lange  eine 
allgemein  angenommene  Regel,  Fleischspeisen  den  Kranken 
nicht  geniefsen  zu  lassen.  Bei  chronisch -entzündlichen 
Krankheiten  dagegen  wird  diese  Regel,  wie  ich  bemerke, 
nur  zu  oft  vernachlässigt,  um  so  mehr,  da  die  schädlichen 
W  irkungen  des  Fleischgenusses,  nicht  wie  bei  acuten  Ent¬ 
zündungskrankheiten,  unmittelbar  auf  den  Genufs  selbst  fol¬ 
gen,  sondern  oft  längere  Zeit  nachher,  indem  der  trägere 
Gang  der  Krankheit  überhaupt  keine  schnell  hervortreten¬ 
den  intensiv-  oder  extensiv- stärkeren  Erscheinungen  zuläfst. 
ISichtsdestow'enigcr  bleiben  die  nachtheiligen  Wirkungen 
des  Fleischgenusses,  wie  ich  beobachtet  habe,  auch  bei  der¬ 
gleichen  chronisch- entzündlichen  Krankheitszuständen  nicht 
aus.  So  lehrt  z.  B.  die  Erfahrung,  dafs  chronische  Ca- 
tarrhe,  denen  eine  entzündliche  Reizung  der  Luftröhren¬ 
sehleimhaut,  oder  der  Pleura,  oder  der  Lungen  selbst  zum 
Grunde  liegt,  weit  leichter  zu  heilen  sind,  ohne  Genufs  der 
Fleischspeisen,  als  bei  demselben.  Basselbe  gilt  vom  lang¬ 
wierigen  Schnupfen.  So  glaube  ich  ferner  bemerkt  zu 
haben,  dafs  starkgenährte,  wohlbeleibte  Menschen,  weiche 
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öfteren  Gicht-  oder  asthmatischen  Anfällen  ausgesetzt  sind, 
von  diesen  nicht  wohl  befreit  werden  können,  als  wenn 
man  ihnen  den  (ienufs  des  Fleisches  auf  einige  Zeit  ent¬ 
zieht.  Auch  bei  manchen  sogenannten  topischen  Entzün¬ 
dungen  von  Organen,  deren  Verrichtung  weniger  eingrei¬ 
fend  in  den  Lebcnsprozefs  überhaupt  ist,  z.  B.  bei  solchen 
des  Auges,  gilt  die  hier  aufgeslellte  diätetische  Regel,  und 
ich  glaube  darauf  besonders  aufmerksam  machen  zu  müssen, 
da  manche  Aerzte  dergleichen  Organe,  gleichsam  als  aufscr 
den  Kreis  der  gesammten  Organisation  gestellt,  gar  keiner 
solchen  Berücksichtigung  werth  halten  und  genug  gethan 
zu  haben  glauben,  wenn  sie  nur  die  zweckniufsigen  äufse- 
ren  und  inneren  Mittel  verordnet  haben. 

Unter  allen  Fleischarten  ist  das  vom  ausgewachsenen 
Ochsen  das  nahrhafteste,  und  daher  am  wenigsten  zum  Ge- 
nufs  in  entzündlichen  Krankheiten  geeignet. 

Aber  nächst  den  nährenden  Eigenschaften  der  thiefi- 
schen  Aahrungsstoffe,  kommt  auch  ihre  leichtere  oder  schwe¬ 
rere  Verdaulichkeit  in  Eetracht,  und  hier  ist  es,  wo  wir 
insbesondere  den  jedesmaligen  Zustand  des  Digestions-  und 
Assimilationsgeschäftcs  zu  berücksichtigen  bähen.  Indigestion 
ist  ein  so  vielen  chronischen  Krankbcitszustünden  eigenes 
Symptom,  und  hängt  daher  auch  von  so  mannigfaltigen 
Ursachen  ah,  dafs  man  schon  a  priori  eine  Verschiedenheit 
in  d 'r  VN  irkung  der  verschiedenen  animalischen  Speisen 
anzunelimen  genüthigt  wird.  Es  kann  nicht  einerlei  sein, 
ob  der  Magen,  oder  die  Gedärme,  oder  die  Leber,  der 
vorzugsweise  leidende  Theil  sei;  oh  —  um  namentlich  bei 
dem  Magen  stehen  zu  bleiben  —  der  Grund  seiner  gestör¬ 
ten  Verrichtung  auf  Fehlern  seiner  Secretionsfunction,  oder 
seiner  Muscularkräfte,  oder  seiner  sensibel«  Thätigkeit  be¬ 
ruhe.  A  posteriori  nachzuweisen ,  wie  eines  oder  das  an¬ 
andere  der  Fall  ist,  und  die  Erscheinungen  aufzuzeigen, 
welche  die  Folge  von  einer  oder  der  andern  Ursache  sind, 
ist  freilich  *  eine  nydit  leicht  zu  lösende  Aufgabe.  Indes¬ 
sen  giebt  uus  genaue  Beobachtung  doch  auch  darüber 
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einige  Winke,  die  vielleicht  am  Ende  der  Wahrheit  näher 
fuhren. 

So  kommt  hei  manchen  Kranken,  welchen  es  am  ei¬ 
gentlichen  Ton  der  Muskelfasern  gebricht,  namentlich  bei 
manchen  chlorotischen ,  hysterischen  und  hypochondrischen 
Personen,  eine  Schwäche  der  Verdauung  vor,  bej/welcher 
das  Fleisch  alter  Thicre,  namentlich  Rindfleisch  und  geräu¬ 
chertes  Schweinefleisch,  welches  reich  an  Faserstoff  ist, 
leichter  vertragen  wird,  als  das  »an  Gelatina  reichere  Fleisch 
von  jungen  Thieren,  als:  Kälbern,  Geflügel  n.  s.  w.  Ich 
habe  auf  den  Genufs  des  letzteren  nicht  selten  Diarrhöe, 
ja  selbst  zuweilen  Magendrücken  entstehen  sehen.  Jedoch 
mufs  ich  voraussetzen ,  dafs  mit  den  obengenannten  krank¬ 
haften  Zuständen  keine  Erscheinungen  einer  anomalen  Blut- 
Lewegung  in  den  Organen  des  Unterleibes,  noch  solche 
einer  krankhaften  Absonderung  in  den  zur  Digestion  die- 
nenden  Werkzeugen  verbunden  sein  dürfen,  in  welchem 
Falle  dann  solche  Speisen,  welche  ohne  sic  leicht  verdau¬ 
lich  sind,  zu  schwer  verdaulichem  werden. 

Umgekehrt  wirkt  das  Fleisch  von  jungen  Thieren,  na¬ 
mentlich  Kalbfleisch,  jungen  Hühnern,  Tauben  u.  s.  w.  wohl- 
ihätig  auf  alle  Kranke,  deren  Verdauung  durch  grofsen 
Blutverlust,  vermehrte  Sccrctionen  u.  s.  w.  geschwächt  ist, 
dahingegen  Rindfleisch  und  andere  gröbere  animalische  Spei¬ 
sen  nicht  selten  zu  unverdaulich  sind,  wahrscheinlich  weil 
das  Blut  nicht  allein  zu  den  Muscularactionen  des  Magens 
ein  nothwendiges  Erfordernis  ist,  sondern  auch  zur  Abson¬ 
derung  eines  gesunden,  kräftigen  Magensaftes  nicht  entbehrt 
werden  kann.  Aber  nicht  allein  Blut-  und  anderer  Säfte¬ 
verlust  macht  die  Anwendung  einer  solchen  leichtverdauli¬ 
chen  animalischen  Kost  nothwendig,  sondern  auch  alle  der¬ 
gleichen  Krankheiten,  bei  welchen  überhaupt  die  Blutbe¬ 
reitung  sowohl  als  die  Blutcirculation  auf  eine  merkliche 
Weise  gestört  ist.  Es  sind  demnach  auch  alle  Krankheiten 
hierher  zu  rechnen,  bei  welchen  die  Lungen,  so  wie  über¬ 
haupt  die  Luftwege,  das  Herz  und  die  arteriösen  Gefäfse, 
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auf  dynamische  oder  mechanische  Wei$e  erkrankt  sind.  Ich 
würde  hierher  auch  die  Krankheiten  des  Venensystems  rech¬ 
nen  können,  wenn  nicht  gerade  hei  diesen  Krankheiten  so 
unendlich  viele  Modificationen  vorkämen,  welche  eine  ver¬ 
schiedenartige  Behandlung  überhaupt,  und  sömit  auch  eine 
verschiedene  Diät  nothwendig  machten.  Fälle,  welche  einen 
entzündlichen  Zustand  dieses  Systems  vermuthen  lassen, 
machen  wohl  nicht  allein  die  Versagung  der  leichtverdau- 
licherer»,  sondern  überhaupt  aller  animalischen  Speisen  noth¬ 
wendig;  allein  es  begegnen  uns  Fälle  von  venösen  Stockun¬ 
gen  in  den  Organen  des  Unterleibes,  von  venösen  (Konge¬ 
stionen  nach  verschiedenen  Provinzen  dieses  Systems,  die 
mit  so  auffallenden  Erscheinungen  von  Muscularschwäche 
und  gesunkener  Ernährung  gepaart  sind,  dafs  wir  nicht  an¬ 
stehen  können,  wenigstens  den  Genufs  der  leichtverdauli- 
cheren,  wenn  auch  nicht  der  stärkeren  animalischen  Spei¬ 
sen,  zu  gestatten, 

Schöpsenfleisch  scheint  unter  allen  Eieischarten  am  mei¬ 
sten  zur  Verminderung  der  Stuhlausleerungen  beizutragen, 
und  daher  auch  vorzugsweise  bei  manchen  chronischen  Blen- 
norrhöen  der  Gedärme  angezeigt  zu  sein. 

Wenn  die  gröberen  Fleischarten  bei  solcher  Verdau¬ 
ungsschwäche,  welche  auf  krankhafter  Blutcirculation  und 
Blutbereitung  beruht,  zu  unverdaulichen  Nahrungsmitteln 
werden,  so  sind  sie  es  noch  mehr  bei  denjenigen  Arten  der 
Indigestion,  welche  in  fehlerhafter  Absonderung  der  zur 
Verdauung  nöthigen  Flüssigkeiten  begründet  sind,  es  mögen 
nun  diese  Flüssigkeiten  Galle,  oder  Magensaft,  oder  Succus 
pancreaticus,  oder  cntericus  sein.  In  welchen  besonderen 
Beziehungen  dergleichen  fehlerhafte  Beschaffenheiten  dieser 
besonderen  Säfte  zu  gewissen  Nahrungsmitteln  stehen,  ist 
uns  freilich  gänzlich  unbekannt;  so  viel  ist  jedoch  gewifs, 
dafs  diejenigen  krankhaften  Zustande,  die  davon  die  Folge 
sind,  immer  eine  sehr  strenge  Aufmerksamkeit  auf  die  Diät 
nülhig  machen.  Besonders  macht  diejenige  fehlerhafte  Be- 
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schaffenheit  des  Magensaftes,  welche  wir  unter  dem  Namen 
der  Säure  kennen,  oft  schon  die  leichtverdaulichsteu  Nah¬ 
rungsmittel  zu  schwerverdaulichen.  Rindfleisch  erscheint 
hier  schwerverdaulicher  als  Schöpsenfleisch,  dieses  schwer- 
verdaulicher  als  Kalbfleisch  und  Geflügel.  Gebratenes  Fleisch 
mit  Zusatz  von  wenig  Fett,  wird  leichter  verdaut,  als  ge¬ 
kochtes;  Fleisch  von  wilden  Thieren  leichter,  als  von  zah¬ 
men;  jede  dieser  Fleischarten  leichter  als  Fische,  Forellen 
etwa  ausgenommen.  \or  allem  scheinen  aber  alle  Arten 
von  thierischem  Fett  dergleichen  Kranken  am  wenigsten 
zuzusagen,  und  die  Neigung  zur  Säureerzeugung  bedeutend 
su  vermehren,  wie  ich  denn  Kranke  gekannt  habe,  die 
.selbst  Gemüse  und  andere  Speisen  ohne  Zusatz  von  Schmalz 
geniefsen  mufsten,  wenn  sie  nicht  Sodbrennen,  saures 
Aufstolsen,  Erbrechen  u.  s.  w.  darauf  bekommen  wollten. 
Milch  scheint  zwar  in  der  ersten  Zeit  nach  ihrem  Genufs 
nicht  dergleichen  böigen  nach  sich  zu  ziehen,  wahrschein¬ 
lich  weil  sie  vermöge  ihrer  schleimigen  Bestandteile  die 
freie  Magensäure  einhüllt,  allein  späterhin  bleiben  sie  den¬ 
noch  nicht  aus. 

Da  die  erste  Auflösung  der  Speisen  unmittelbar  durch 
den  Magensaft  selbst  erfolgt,  so  läfst  sich  leicht  einsehen, 
dafs  bei  fehlerhafter  Beschaffenheit  dieser  Absonderung,  die 
nachtheiligen  I  olgen  des  Genusses  schwerverdaulicher  Spei¬ 
sen  auch  am  leichtesten  und  schnellsten  eintreten  müssen. 
Allein  auch  bei  krankhaften  Secretionen  anderer  Art,  z.  B. 
der  Galle,  bemerken  wir  ähnliche  nachtheilige  Folgen  auf 
ihren  Genufs,  und  die  Ursache  der  Schwerverdaulichkeit 
scheint  demnach  überhaupt  von  fehlerhafter  Chymification 
und  Chylification  im  Allgemeinen,  ohne  Rücksicht  auf  die 
fehlerhafte  Beschaffenheit  einer  oder  der  andern  Secrelions- 
flüssigkeit  abzuhängen.  Es  gilt  daher  alles,  was  von  der 
Diät  bei  fehlerhafter  Absonderung  des  Magensaftes  gesagt 
worden  ist,  auch  von  fehlerhaften  Absonderungen  anderer 
Organe  des  Unterleibes.  Die  gröberen  Fleischsorten,  Fett, 
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Milch,  Fische  u.  s.  w.  sind  denjenigen  Kranken,  welche 
an  perverser  Gallenabsonderung  leiden,  eben  so  nachthei¬ 
lig,  als  denen,  welche  der  Magensäure  unterworfen  sind. 

l)afs  weichgesottene  Eier  solchen  Kranken,  welche  an 
Indigestion  leiden,  die  mit  Leiden  der  Leber  complicirt  ist, 
nicht  Zusagen,  bat  schon  Philip  *)  widerlegt,  und  auch 
meine  Erfahrungen  haben  mich  dasselbe  gelehrt.  Süfse 
Milch  scheint  dergleichen  Kranken  nicht  zuzusagen,  allein 
dafs  saure,  geronnene  Milch  von  manchen  an  fehlerhafter 
Gallenabsonderung  leidenden  Kranken  nicht  allein  gut  ver¬ 
tragen  werde,  sondern  auch  zuweilen  die  vorhandenen 
krankhaften  Beschwerden  zu  vermindern  geeignet  sei,  davon 
habe  ich  mich  durch  mehrere  Beobachtungen  überzeugt. 
Eben  dasselbe  habe  ich  einigemale  bei  Kranken  wahrge- 
nommen ,  welche  an  Yomitus  cruentus  oder  Morbus  niger 
litten. 

Sowohl  süfse  als  saure  Milch  bekommt  in  der  Regel 
allen  Kranken,  welche  an  anomaler  Blutbewegung,  Conge- 
stionen  nach  Brust  und  Kopf,  Plethora  ad  vasa,  ja  selbst 
an  organischen  Krankheiten  des  Herzens  und  der  grofsen 
Gefäfse  leiden,  gut,  wenn  nur  dabei  nicht  besondere 
Schwäche  der  Yerdauungsorgane  obwaltet,  oder  andere 
Krankheiten  dieser  Organe  damit  complicirt  sind,  dahinge¬ 
gen  Fleischspeisen  aller  Art,  als  zu  erregend  für  das  Ge- 
fäfssystem  und  die  Blutmassc  zu  schnell  vermehrend,  gemei¬ 
niglich  \lie  Zufälle  steigern.  Auch  in  spasmodischen  Krank¬ 
heiten  scheint  die  Milch  eine  besondere  Empfehlung  zu  ver¬ 
dienen.  Schon  Friedr.  Hoffmann  sagt,  dals  er  sich  zur 
Kur  dieser  Krankheiten  fast  lauter  simpler,  gelinder,  und 
meist  diätetischer  Mittel,  namentlich  der  gesunden  kalten 
t  und  warmen,  mineralischen  Wässer,  der  Bäder,  Eufsbäder, 
der  Milch  und  sonderlich  der  Esclsmilch,  der  Molken,  des 
Thees  aus  dazu  dieulichcn  Kräutern  und  Wurzeln,  und 
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des  kalten  Wassers  oder  gewisser  Ptisanen  statt  des  ordi¬ 
nären  Getränks  bediene,  und  dafs  er  in  seiner  nunmehr 
über  fünfzig  Jchre  dauernden  Praxis  mit  solchen  gelinden 
Kuren  in  schweren  und  langwierigen  Krankheiten  mehr 
ausgerichtet  habe,  als  durch  viele  zusammengesetzte  chemi¬ 
sche  und  heftige  Arzneimittel.  Eine  Bemerkung,  die  ge- 
wifs  die  Aufmerksamkeit  aller  Aerzte,  und  besonders  derje¬ 
nigen  verdient,  welche  in  dergleichen  Krankheiten  nur 
allzugeschäftig  mit  Verordnen  von  inneren  Arzneien  sind ! 

Noch  mufs  ich  hier  die  Anwendung  der  thierischen 
Milch  bei  schwächlichen,  und  zur  Atrophie  geneigten  Kin¬ 
dern  erwähnen,  da  viele  Aerzte  noch  in  dem  Wahne  ste¬ 
hen,  als  sei  sie  solchen  Kindern  schädlich,  erzeuge  Schleim, 
Würnrer  u.  s.  w.  Es  ist  zwar  wahr,  dafs  thierische  Milch 
an  Verdaulichkeit  der  Menschenmilch  weit  nachsteht,  aber 
in  solchen  Fällen,  in  denen  die  letztere  den  Kindern  ver¬ 
sagt  werden  mufs,  oder  die  Zeit  des  Stillens  vorüber  ist, 
ziehe  ich  sie  doch  jeder  anderen  Nahrung  aus  dem  Thier¬ 
oder  Pflanzenreiche  vor;  nur  sind  dabei  folgende  Punkte 
wohl  zu  beherzigen:  1)  Mufs  das  Thier,  von  welchem  sie 
genommen  wird,  gesund  sein  und  mit  Gras,  Heu,  Schrot 
u.  dergl.,  nicht  mit  Branntweinspülig,  Rüben,  Oelkuchen 
gefüttert  werden;  2)  mufs  sie  frisch,  am  besten,  so  eben 
gemolken  gegeben  werden.  Alte,  schon  in  saure  Gäh- 
rung  übergehende  Milch  wird  fast  von  keinem  Kinde  ver¬ 
tragen;  ja,  schon  wenn  sie  gekocht  wird,  wird  sie  beträcht¬ 
lich  verändert  und  verliert  den  flüchtigen,  angenehm  rie¬ 
chenden  Stoff,  von  dem  ihre  Heilsamkeit  vorzüglich  abhängt. 
Kann  man  sie  nicht  frisch  erhalten,  so  mufs  sie  doch  nie 
am  Feuer,  oder  auf  dein  heifsen  Ofen,  oder  über  dem 
Lichte,  sondern  im  heifsen  Wasser  nun  eben  so  weit  er¬ 
wärmt  werden,  als  sie  das  Kind  geniefsen  kann.  3)  Man 
mufs  sie  nicht  zu  heifs  und  4)  nicht  zu  schnell  geben,  son¬ 
dern  die  Natur  nachzuahmen  suchen,  die  zu  dem  Ende  die 
Brustwarze  der  Frauen  mit  so  zarten  Kanälen  versehen 
bat,  dafs  dem  Kinde  die  nölhige  Nahrung  nur  alhnählig,  in 
vir.  Bd.  4.  st.  26 
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ganz  kleinen  Quantitäten  Zuströme.  5)  Man  mufs  sie  den 
Kindern  nicht  zu  oft  geben,  sondern  immer  eine  gewisse 
Zeit  verstreichen  lassen,  bis  die  erste  Portion  hinreichend 
verdaut  ist,  ehe  man  die  zweite  folgen  läfst.  6)  Man  mufs 
neben  der  Milch  durchaus  kein  anderes  Nahrungsmittel  rei¬ 
chen,  weil  sie  durch  jeden  Zusatz,  sei  es  auch  nur  von 
weifsem  Brote,  zersetzt  wird  und  dem  Kinde  Saure  macht. 
Erst  spater,  wenn  die  Verdauungskräfte  wachsen,  kann  man 
sich  die  Zumischung  von  mehligen  Stoffen  erlauben.  Es 
leuchtet  leicht  ein,  was  von  derjenigen  Kinderdiät  zu  hal¬ 
ten  sei,  in  Folge  deren  man  den  Kindern  neben  der  Milch 
noch  Mehlbrei,  ja  wohl  gar  gesäuertes  Brot,  Obst  u.  dcrgl. 
zu  geben  pflegt.  Bei  Befolgung  dieser  Vorsichtsmaafregeln 
habe  ich  nie  die  oben  bemerkten  nachtheiligen  Folgen  von 
dem  Genufs  der  Milch  bei  Kindern  entstehen  sehen. 

Die  Nahrungsmittel  aus  dem  Pflanzenreiche  sind 
so  verschiedenartig  in  ihrer  Mischung  sowohl  als  in  ihren 
W  irkungen  auf  den  organischen  Körper,  dafs  es  hier  fast 
noch  schwerer  wird,  als  bei  den  animalischen,  über  ihre 
Heilsamkeit  oder  ihre  Schädlichkeit  in  Krankheiten,  ein  Ur- 
th  eil  zu  fällen.  Ich  setze  als  bekannt  voraus,  was  die  täg¬ 
liche  Erfahrung  lehrt,  dafs  sie  nämlich  1)  alle  ohne  Aus¬ 
nahme,  weniger  nährend  sind,  als  die  animalischen  Nah¬ 
rungsmittel,  2)  dafs  sie  auch  an  Leichtverdaulichkeit  fast 
alle  den  letzteren  nachstehen,  und  daher  in  der  Kegel  von 
allen  den  Kranken,  welche  an  Krankheiten  des  Verdauungs¬ 
systems  leiden,  nicht  gut  vertragen  werden.  Doch  gehen 
in  den  neueren  Zeiten  sowohl  Aerzte  als  Kranke  oft  auch 
darin  zu  weit,  dafs  sie  den  Genufs  aller  Vegetabilien  ohne 
Unterschied  für  unerlaubt  und  schädlich  halten.  Ich  habe 
Kranke  gekannt,  welche  an  Unterleibsbeschwerden  litten 
und  sich  nach  und  nach  dergestalt  von  aller  vegetabilischen 
Kost  entwöhnt  hatten,  dafs  sie  nichts  als  Fleischspeisen 
genossen  und  wähnten,  schon  von  einem  Minimum  einer 
vegetabilischen  Speise,  Beschwerde  zu  bekommen,  welche 
aber  doch  in  der  Folge,  durch  allmäblige  Gewöhnung,  die 
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leichteren  unter  ihnen,  als:  Mohren  (Daucus  Carota), 
Scorzoneren  (Scorzonera  hispanica),  Vitsbohnen  (Phaseo- 
Ius  vulgaris),  recht  wohl  vertragen  konnten.  Uebrigens 
ist  es  wohl  zu  beklagen,  dafs  wir  aufser  den  genannten 
vegetabilischen  Speisen,  fast  keine  andern  leichtverdauliche¬ 
ren  mehr  haben,  die  wir  Kranke  von  schwacher  Verdauung 
ohne  Nacktheil  geniefsen  lassen  könnten. 

Brot,  wenn  es  gut  ausgebacken  und  nicht  zu  frisch 
ist,  bekommt  zwar  vielen  Kranken,  in  der  Regel,  gut;  aber 
bei  chronischen  Krankheiten  des  Unterleibes,  vorzüglich  bei 
derjenigen  Art  *  von  Hypochondrie,  welche  durch  vieles 
Sitzen,  insbesondere  bei  Gelehrten,  erzeugt  wird,  um  so 
mehr,  wenn  damit  Neigung  zur  Säure  verbunden  ist,  ist 
es  ein  sehr  schwerverdauliches  Nahrungsmittel.  Ich  habe 
dergleichen  Kranke  gekannt,  welche  eher  noch  die  obenge¬ 
nannten  leichtverdaulicheren  Gemüse  vertragen  konnten, 
als  Brot.  Vorzüglich  verursacht  Roggenbrot,  einestheils 
wohl,  weil  es  gesäuert  ist,  anderntheils,  weil  es  weniger 
Colla  enthält,  als  Weizenbrot,  bei  weitem  gröfsere  Be¬ 
schwerden,  und  ich  rathe  daher  dergleichen  Kranken,  sich 
lieber  an  trockenes,  nicht  mit  zu  viel  Butter,  sondern  mit 
Milch  versetztes,  Weizenbrot  zu  halten.  Besonders  übel 
verträgt  eine  schwache  Verdauung  den  jetzt  ziemlich  häufig 
werdenden  Genufs  von  Roggenbrot  mit  Butter  zum  Thee, 
wahrscheinlich  weil  die  Milch  im  Thee  durch  das  gesäuerte 
Brot  zersetzt  wird  und  dieses  in  Verbindung  mit  der  Butter 
noch  unverdaulicher  macht,  wenn  wir  dabei  auch  nicht  die 
schwächende  Eigenschaft  des  Thees  mit  in  Anschlag  brin¬ 
gen  wollen. 

Dagegen  wird  Brot  von  vielen  Kranken,  welche  an 
idiopathischen  Uebeln  der  Brustorgane  leiden,  wenn  solche 
nur  nicht  mit  Krankheiten  der  Digestionsorgane  complicirt 
sind,  in  der  Regel,  ohne  Nachtheil  genossen.  Ich  habe 
selbst  Lungensüchtige  dieses  Nahrungsmittel  ohne  Schaden 
geniefsen  sehen.  Thilenius’s  Vorschrift,  solche  Kranke 
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Gerstenbrei  gebrauchen  zu  lassen,  stimmt  cinigcrmaafsen 
mit  dieser  Erfahrung  überein. 

Die  Kartoffeln  sind,  wenn  sie  gut  gekocht  worden, 
zwar  im  Allgemeinen  ein  sehr  leicht  verdauliches,  gut  näh¬ 
rendes  und  heilsames  Nahrungsmittel,  was  selbst  zuweilen 
von  solchen,  an  Indigestion  leidenden  Kranken  recht  gut 
vertragen  wird,  welchen  Brot,  Gemüse  und  andere  vege¬ 
tabilische  Nahrungsmittel  nicht  gut  bekommen,  allein  bei 
andern  dergleichen  Kranken  folgt  leicht  Säuic  im  Magen 
darauf.  Vorzüglich  aber  sind  sie,  nach  meinen  Erfahrun¬ 
gen,  allen  am  habituellen  Asthma  leidenden  Kranken  nach¬ 
theilig,  indem  sie  sichtbar  die  Engbrüstigkeit  vermehren. 
Ferner  kenne  ich  kaum  ein  Nahrungsmittel,  welches  in  sol¬ 
chem  Grade  die  Neigung  zu  nächtlichen  Pollutionen  ver¬ 
mehrte,  insbesondere  wenn  sie  beim  Abendessen  genossen 
werden.  Ihre  ausgezeichnet  nachtheilige  Wirkung  bei  Atro¬ 
phie  der  Kinder  ist  bekannt,  aber  nicht  so  bekannt  ihre 
Nachtheile  bei  chronischen  Ausschlägen,  Scrofelgeschwülstcn, 
Augenentzündungen  u.  s.  w.  dieses  Alters,  welche  ihren 
Ursprung  aus  derselben  Quelle  schöpfen,  wie  die  Atrophie. 

Die  Kartoffeln  werden  übrigens  durch  Zusatz  animali¬ 
scher  Nahrungsmittel  mannigfaltig  verändert  und  bald  mehr, 
bald  weniger  verdaulich  gemacht,  je  nachdem  dieser  Zusatz 
selbst  mehr  oder  weniger  leicht  verdaulich  ist.  Die  Ver¬ 
mischung  mit  Fett,  eine  Speise,  die  man  hier  zu  Lande 
unter  dem  Namen  der  gerösteten  Kartoffeln  kennt,  macht 
sie  unstreitig  unverdaulicher  für  einen  schwachen  Magen; 
dahingegen  werden  sie  durch  Kochen  mit  Bouillon,  in 
borm  des  Gemüses  oder  der  Suppe,  viel  verdaulicher,  und 
werden  dann  meist  so  gut  vertragen,  als  andere  leicht  ver¬ 
dauliche  V  egetabilien.  Auch  mit  Milch  zu  Brei  verkocht 
sind  sic  leicht  verdaulicher,  als  in  ihrer  ursprünglichen 
Jb  orm ,  jedoch  schvyer  verdaulicher  als  mit  Bouillon. 

Obst,  sowohl  rohes  als  gekochtes,  bekommt  in  der 
Regel  allen  Kranken  nicht  gut,  welche  an  Blähungen  und 
Säure  leiden.  Auch  habe  ich  gefunden,  dafs  viele  hvsteri- 
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sehe  Frauen  es  nicht  gut  vertragen,  und  zwar  um  so  we¬ 
niger,  je  siifser  es  ist.  Gekocht  dient  es  als  ein  vortreff¬ 
liches  Mittel  in  Fiebern  und  Entziindungskrankheiten  aller 
Art,  wo  der  Genufs  animalischer  Speisen  vermieden  wer¬ 
den  mufs.  Desgleichen  ist  es  ein  vortreffliches  Nahrungs¬ 
mittel  für  solche  Kranke,  welche  an  Plethora,  vermehrter 
Thätigkeit  des  Arterien-  oder  Venensystems,  Congestionen, 
entzündlicher  Anlage  in  einigen  Systemen  des  Körpers,  na¬ 
mentlich  der  Schleimhäute,  der  Lungen,  des  Herzens  u.  s.  w. 
leiden,  ohne  dabei  gerade  eine  schwache  Verdauung  zu 
haben.  Bei  manchen  Diarrhöen  ist  es  bekanntlich  in  der 
Regel  nachtheilig,  allein  wenn  dieser  Zufall  nicht  Folge 
einer  krankhaften  Secretion  des  Magensaftes  oder  anderer 
Secretionen  der  Eingeweide  ist,  sondern  mehr  von  einer 
entzündlichen  Reizung  der  kleinen  Gefäfse  des  Darmkanals 
herrührt,  wie  dies  so  oft,  besonders  bei  epidemischen  Diar¬ 
rhöen  im  Spätsommer  der  Fall  ist,  so  kann  es  oft'  ohne 
Nachtheil  genossen  werden,  ja  oft  dem  herrschenden  Krank¬ 
heitsgenius  angemessen  sein,  wie  dies  auch  schon  die  älte¬ 
ren  Aerzte  wufsten,  die  es  oft  in  epidemischen  Herbstruh- 
ren  geniefsen  liefsen. 

Bei  Verhaltung  der  Darmexcretionen  hält  man  das  Obst 
in  der  Regel  für  zuträglich,  obwohl  nicht  immer  mit  Grund. 
Hypochondrische  Personen  z,  B.,  welche  an  habitueller  Ver¬ 
stopfung  leiden,  bekommen  zwar  gemeiniglich  leichtere 
Darmausleerungen  darauf,  ohne  es  jedoch  übrigens  gut  zu 
vertragen,  wahrscheinlich  weil  es  Blähungen  erzeugt  und 
dabei  die  krankhaften  Secretionen  der  Eingeweide  nicht 
verbessert,  sondern  verschlechtert. 

Kindern  bekommen  in  der  Regel  alle  Arten  von  Obst 
um  so  weniger,  je  jünger  sic  sind,  wahrscheinlich  weil  die 
Beschaffenheit  ihrer  Magen  -  und  Darmsecretionen  von  ganz 
anderer  Art  ist,  als  bei  Erwachsenen,  und  sich  mehr  für 
die  Verdauung  der  Milch  eignet.  Aber  auch  älteren  Kin¬ 
dern  ist  das  Obst  nicht  immer  zuträglich,  und  ich  würde 
immer  rathen,  sie  wenigstens  nicht  viel  davon  geniefsen  zu 
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lassen.  Besonders  habe  ich  gefunden,  dafs  schwächliche, 
Hasse,  zu  Skrofeln  geneigte  Kinder  das  Obst  nicht  gut  ver¬ 
tragen,  und  darauf  leicht  ein  kränkliches,  aufgedunsenes 
Ansehen,  dicken  Bauch,  geschwollene  Drüsen  am  Halse, 
Ausschläge  u.  s.  w.  bekommen.  Fast  in  jedem  Herbste,  in 
dem  das  Obst  hier  zu  Lande  gut  geräth,  habe  ich  noch 
dergleichen  Ausschläge  vom  Genufs  des  Obstes  zu  behan¬ 
deln  gehabt. 

Da  es  mir  nicht  darum  zu  thun  ist,  eine  vollständige 
Diätetik  für  Kranke  zu  schreiben,  sondern  nur  auf  einige 
nähere  Beziehungen  besonderer  Nahrungsmittel  zu  beson- 
dern  Krankheitszuständen  aufmerksam  zu  machen,  und  so 
diesen  noch  wenig  berücksichtigten  und  fast  in  Vergessen¬ 
heit  gekommenen  Gegenstand  wieder  zur  Sprache  zu  brin¬ 
gen,  so  breche  ich  hier  ab  und  überlasse  es  meinen  ver¬ 
ehrten  Lesern,  meine  mitgetheilten  Erfahrungen  mit  den 
ihrigen  zu  vergleichen,  zu  prüfen  und  weiter  zu  verfolgen. 


II. 

Die  H  um or al p a t h o  1  o gi c.  Ein  kritisch -didacti- 
scher  Versuch  von  Dr.  L.  S.  Steinheim.  Schles¬ 
wig,  im  Königl.  Taubstummen -Institut.  1826.  8. 
XXIV  und  569  S.  (2  Thlr.  8  Gr.) 

Vor  etwa  zehn  Jahren  hatte  die  Solidarpathologie  ihre 
grüfste  Höhe  erreicht;  der  gebildete  Arzt  durfte  es  nicht 
wagen,  von  Krankheiten  der  Säfte  zu  sprechen,  wenn  er 
sie  auch  im  Stillen  anerkannte  und  vielleicht  denigemäfs 
handelte.  In  den  Lehrbüchern  wie  am  Krankenbette  durf¬ 
ten  nur  die  festen  I  heile  als  selbstständig  erkrankend  ange¬ 
sehen  werden ,  während  die  flüssigen  immer  nur  als  secun- 
där  erkrankend  betrachtet  wurden.  Selbst  die  offenbarsten 
Säftekrankheiten,  als  Scorbut,  Chlorosis  u.  s.  w.  wurden  auf 
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die  gewaltsamste  Weise  von  Krankheiten  der  festen  Theile 
abgeleitet.  Wenn  nuu  zwar  auch  gegenwärtig  noch  die 
meisten  Aerzte  dieser  Ansicht  huldigen ,  so  ist  doch 
nicht  zu  verkennen,  dafs  Theorie  und  Praxis  seit  dem 
genannten  Zeiträume  die  Würdigkeit  des  Flüssigen  wieder 
anzuerkennen  beginnen.  Kreysig,  C.  W.  Hufeland, 
Wedekind,  Ileidl er  u.  a.  haben  sich  in  pathologischer 
Beziehung  am  klarsten  darüber  ausgesprochen;  in  physiolo¬ 
gischer  Beziehung  haben  besonders  Döllinger,  Wil¬ 
li  ran  d  (in  seiner  Physiologie  wie  in  seiner  Streitschrift 
gegen  den  Blutumlauf)  und  sein  Nachfolger  Runge  (in 
seiner  Schrift  über  den  Todesprozefs  im  Blute),  so  wie 
auch  Oesterreicher  (in  seiner  Schrift  über  den  Blut¬ 
umlauf),  sich  darüber  sehr  deutlich  geäufsert,  ja  zum  Theil 
die  Sache  auf  der  entgegengesetzten  Seite  übertrieben.  Ref. 
hofft  nicht  der  Unbescheidenheit  bezüchtigt  zu  werden, 
wenn  er  auch  eine  eigene  vor  sechs  Jahren  im  4ten  Bande 
des  neuen  Asklepieions  erschienene  Abhandlung  (Versuch 
einer  neuen  Begründung  der  Lehre  von  der  Selbstthätig- 
keit  des  Flüssigen,  besonders  der  thierischen  Säfte)  hierher 
rechnet;  er  hat  in  derselben  alle  wesentlichen  Punkte  zu¬ 
sammengestellt,  welche  hierher  gehören,  und  wiifste  sich 
in  der  That  auch  heute  nicht  anders  darüber  auszusprechen, 
als  damals  geschehen. 

Bei  dem  beständigen  Schwanken  zwischen  entgegenge¬ 
setzten  Punkten,  welchem  alle  Theorie  unterliegt,  liefs  sich 
erwarten,  dafs  die  Humoralpathologie  bald  wieder  streben 
werde,  ihre  alte  Herrschaft  wieder  zu  gewinnen.  Hr.  Dr. 
Stein  he  im  hat  dies  auf  eine  umfassende  Weise  versucht, 

indem  er  zwar  nicht  alle  Vorgänge  des  Lebens,  aber  doch 

« 

fast  das  gesammte  Gebiet  der  Vegetation  und  viele  andere 
bisher  anderen  Gebieten  des  Lebens  zugerechnete  Zustände 
ganz  aus  Verhältnissen  der  Säfte  abzuleiten  versucht.  Sein 
vorliegendes  Werk  ist  mit  vielen  Beweisen  von  Belesen¬ 
heit,  besonders  in  neuern,  zumal  englischen  Schriften,  und 
von  Erfahrung  geschmückt;  die  sehr  blühende  und  daher 
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oft  bilderreiche  Sprache  wird  ihm  bei  vielen  bedächtigen 
Lesern  eher  nachtheilig,  als  vorteilhaft  sein.  Eine  gröfsere 
Kürze  hätte  wahrscheinlich  ohne  Nachtheil  für  den  Zweck 
erreicht  werden  können,  indem  Wiederholungen  und  zu 
weitläufige  Ausführungen  nicht  selten  Vorkommen.  Gegen 
viele  Behauptungen  lassen  sich  gegründete  Einwendungen 
machen,  denen  wir  jedoch  gröfstentheils  entsagen  müssen, 
um  nicht  zu  weitläufig  zu  werden.  Bef.  bedauert,  dafs 
er  hier  seine  gewöhnliche  Methode,  die  hauptsächlichsten 
Lehren  der  Autoren  mit  ihren  eigenen  Worten  anzuführen, 
nicht  durchgängig  befolgen  kann,  indem  zwar  den  ausführ¬ 
lichen  Erörterungen  einzelne  Sätze,  durch  welche  der  we¬ 
sentliche  Inhalt  bezeichnet  werden  soll,  vorausgestellt  sind, 
ohne  dafs  jedoch  für  den,  der  nicht  das  Ganze  liest,  jene 
Sätze  überall  klar  sein  diiiften;  indessen  hofft  Her.,  dafs  er 
eine  dem  Sinne  gemäfse  Darstellung  der  wesentlichsten  Leh¬ 
ren  werde  aufstellen  können.  Die  Eintheilung  in  drei 
Ilaupttheile  (kritisch -geschichtlich,  physiologisch  und  patho¬ 
logisch)  und  die  einzelnen  Kapitel  dieser  Theile  dürfen  um 
so  weniger  in  der  Betrachtung  ganz  gesondert  werden*  als 
in  dem  Werke  selbst  eine  jener  Eintheilung  vollkommen 
entsprechende  Sonderung  der  Gegenstände  unmöglich  ge¬ 
wesen  ist,  und  Streifereien  in  die  wechselseitigen  Gebiete 
nicht  vermieden  werden  konnten. 

Die  Medicin,  mit  verschiedenen  Wissenschaften  innig 
verknüpft,  hat  ihre  Entwickelung  oft  von  diesen  abhängig 
gemacht;  hieraus  ist  ihr  immer  Nachtheil  entstanden;  nur 
von  ihrem  eigenen  Gebiete  darf  sie  die  Grundsätze  ihrer 
weiteren  Bearbeitung  entnehmen.  —  Der  Versuch,  die 
Krankheiten  ganz  vom  naturgeschichtlichen  Standpunkte 
zuleiten ,  könne  nicht  durchgängig  gelingen,  weil  viele  kein 
selbstständiges  Leben  erlangen,  sondern  nur  als  Negation 
an  gegebenen  Individuen  erscheinen.  —  Die  Verwerfung 
der  Llementarkrankheiten  beruht  auf  unzureichenden  Grün¬ 
den,  die  der  Erfahrung  nicht  entsprechen.  —  Die  Patho¬ 
logie  nimmt  nicht  hinlänglichen  Autheil  an  den  Fortschrit- 
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teil  der  Physiologie,  und  sondert  sich  von  derselben  zu 
ihrem  Nachtheile.  (Rec.  kann  diesen  Vorwurf  nicht  als 
richtig  anerkennen,  indem  die  Pathologie  in  der  That  alle 
wahren  Ergebnisse  der  Physiologie  sich  schnell  angeeignet 
hat,  und  in  vielen  Beziehungen,  z.  B.  eben  in  der  Schätzung 
der  organischen  Flüssigkeiten,  einen  richtigem  VVeg,  als 
diese,  eingeschlagen  hat.)  —  Die  Lehre  vom  Flüssigen 
müsse  sowohl  in  der  Physiologie,  als  in  der  Pathologie  vor 
allen  andern  Lehren  abgehandelt  werden ;  denn  so  wie  das 
Flüssige  das  Leben  beginnt,  so  giebt  es  in  allem  Lebendi¬ 
gen  zu  jeder  Zeit  die  Quelle  aller  weiteren  Entwickelung 
ab.  —  Man  kann  nicht  behaupten,  dafs  Itippokrates  die 
Philosophie  ganz  von  der  Heilkunde  getrennt  habe;  er  hatte 
eine  bestimmte  Theorie;  allein  er  stellte  sie  in  den  Hinter¬ 
grund,  die  Beobachtung  aber  in  den  Vordergrund,  während 
Galen  den  umgekehrten  Weg  einschlug.  Beide  haben  die 
aus  der  griechischen  Philosophie  entstandene  Lehre  von  der 
Vierfachheit  der  Säfte  als  wahr  anerkannt;  nur  hat  Hipp, 
sie  nirgends  gesondert  aufgestellt,  sondern  sich  nur  darauf 
bezogen,  während  Galen  sich  gerade  in  der  theoretischen 
Ausbildung  dieser  Lehre  gefällt.  —  Die  neuere  Humoral¬ 
pathologie  beginnt  von  Sylvius  (nicht  von  Paracel¬ 
sus.').  —  Die  gedachte  V  ierfachheit  ist  aus  dem  einfachen 
Gegensätze  abzuleiten,  der  sich  überall  kund  giebt,  und  auf 
sehr  mannichfache  Art  seit  alter  Zeit  hervorgetreten  ist; 
er  hat  sich  immer  nachtheilig  bewiesen,  wo  er  das  Ganze 
zu  beherrschen  und  alle  anderweitigen  Unterschiede  zu  ver¬ 
drängen  suchte.  Das  Strictum  und  Laxum  der  Methodiker, 
die  Stärke  und  Schwäche  Brown’s,  das  -j-  und  —  der 
Naturphilosophen,  sind  gleich  unfruchtbar,  wenn  sie  als 
Alleinherrscher  gelten  wollen.  (Der  bedeutendste  Grund 
der  neuern  V  orherrschaft  der  Solidarpathologie  ist  von  dem 
Verf.  übersehen  worden,  und  liegt  unserer  Meinung  nach 
in  der  weit  vorgeschrittenen  Kenntnifs  der  Beschaffenheit 
der  festen  Theile,  während  man  von  den  flüssigen  Theilen 
bis  vor  kurzer  Zeit  vermöge  des  Mangels  einer  organischen 
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Chemie  nur  höchst  unklare  Vorstellungen  hatte.)  —  Es 
giebt  zwei  Arten  des  Eclecticismus,  die  nicht  ron  gleichem 
Werthc  sind;  die  eine  stellt  ohne  Kritik  Verschiedenartiges 
zusammen,  während  die  andere  nur  das  Geprüfte,  welches 
sich  wechselseitig  nicht  widerspricht,  aufnimmt.  —  Den 
Sectionen  wird  ein  zu  grofses  Gewicht  in  Beziehung  auf 
pathologische  Zustände  beigelegt.  (Indem  hier  bekannte 
Einwürfe  vorgetragen  werden,  so  ist  doch  die  l  ebertrei- 
bung  hier  eben  so  wenig,  als  in  vielen  anderen  polemischen 
Aeufserungen  des  Verf.  zu  verkennen;  eine  falsche  Würdi¬ 
gung  des  Befundes  beweist  nichts  gegen  die  Sache  über¬ 
haupt.  Jede  kunstgemäfse  Scction  erscheint  dem  Bef.  in 
positiver  oder  negativer  Hinsicht  als  eine  w'ahre  Bereiche¬ 
rung  der  Wissenschaft. )  Die  Vivisectionen  werden  mit 
Celsus  bekannten  Gründen  verworfen.  (Abusus  non  tol- 
lit  usum.)  —  Alle  vegetative  Thätigkeit  beruht  auf  dem 
Flüssigen;  jedes  Wachsen  und  Umbilden  der  organischen 
Materie  setzt  einen  vorangegangenen  flüssigen  Zustand  vor¬ 
aus;  jede  Aufhebung  des  bisherigen  Zustandes  mufs  durch 
das  Flüssige  vermittelt  werden.  ln  den  drei  Cohäsions- 
stufen,  dem  Festen,  Weichen  und  Flüssigen,  welche  im 
Organischen  Vorkommen,  ist  das  Flüssige  das  Allgemeinste, 
so  wie  auch  das  Vermittelnde  der  andern.  Die  Verflüssi¬ 
gung  erfolgt  im  anorganischen  Gebiete  durch  die  Gewalt 
der  Warme',  im  organischen  durch  das  Leben  selbst  und 
vermittelst  des  immer  vorhandenen  Flüssigen.  Das  Wasser 
ist  als  prima  Materia  der  ganzen  Natur,  als  die  Urfliissig- 
keit  des  anorganischen,  wie  des  organischen  Lebens  zu  be¬ 
trachten.  Der  steten  Verfestigung  steht  eine  stete  Verflüs¬ 
sigung  gegenüber.  Die  lebendigen  Bildungen  sind  nach 
Form,  Mischung  und  Bewegung  von  denen  der  anorgani¬ 
schen  Natur  durchaus  verschieden,  und  werden  ihnen  erst 
durch  den  Tod  ähnlich.  So  wde  der  gesunde  feste  Theil 
aus  dem  vorhergegangenen  flüssigen  Zustande  seinen  Ur¬ 
sprung  genommen  hat,  so  auch  der  kranke;  cs  findet  daher 
eine  kranke  Organisation  nur  durch  das  Flüssige  ihre  Er- 
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klarung.  Der  Grund  des  Erkrankens  kann  bald  mehr  m 
den  weifsen,  bald  mehr  in  den  rothen  Flüssigkeiten  liegen. 
Das  Flüssigste  ist  das  Lebendigste;  das  Starreste  das  Unle¬ 
bendigste.  (Wenn  Yeränderlichkeit  und  Lebendigkeit  als 
identisch  zu  betrachten  wären ,  so  könnte  man  diesen  Satz 
für  richtig  halten;  allein  da  sie  keinesweges  identisch  sind, 
so  kann  der  Satz  auch  nicht  richtig  sein.  Wollte  man  den¬ 
selben  mit  strenger  Consequenz  durchführen,  so  käme  man 
zu  der  dem  gesunden  Sinne  widersprechenden  Lehre,  dafs 
das  Luftförmige  noch  lebendiger  sei,  als  das  Flüssige;  es 
wären  mithin  die  Gasarten  des  menschlichen  Leibes  noch 
lebendiger,  als  das  Blut.)  —  Die  Lebendigkeit  herrscht 
vorzugsweise  in  den  Flüssigkeiten,  die  man  als  Urflüssig- 
keiten  bezeichnen  kann,  weniger  in  denen,  welche  erst  als 
Folge  einer  Absonderung  von  diesen  zu  betrachten  sind.  — 
Die  Gerinnung  des  Blutes  ist  als  ein  lebendiger  Act  zu 
betrachten.  Die  Blutkügelchen  gestatten  keine  mechanische 
Erklärung,  indem  ihre  Gestalt,  die  in  verschiedenen  Thier¬ 
klassen  verschieden  ist,  offenbar  von  ganz  underen  Bedin¬ 
gungen  abhängt,  als  die  der  Tropfen.,  Das  Blut  kämpft 
überhaupt  in  vielen  Beziehungen  gegen  die  Schwere;  wenn 
es  in  den  Arterien  sich  mechanischer  Hülfsmittel  bedient, 
so  sind  hingegen  die  in  den  Venen  als  sehr  unbedeutend 
zu  betrachten.  Die  Selbstthätigkeit  des  Bluts  ist  der  Haupt¬ 
grund  seiner  Bewegung,  und  entsteht  aus  derselben  Urkraft^ 
welche  die  eigenthümliche  Mischung  und  die  aus  derselben 
hervorgehenden  Bildungen  nothwendig  bedingt.  Die  Blut¬ 
bewegung  ist  früher  vorhanden,  als  alle  Gefäfse,  und  kann 
daher  in  diesen  nicht  ihren  vollen  Grund  finden.  Wenn 
auch  an  einigen  Orten  ein  unmittelbarer  Uebergang  von 
Venen  und  Arterien  vorgefunden  wird,  so  läfst  sich  der¬ 
selbe  doch  nur  selten  nachweisen.  Ein  Mittelsystem  von 
Gefäfsen  zwischen  Arterien  und  Venen  ist  nicht  vorhanden, 
und  nur  zum  Behufe  der  Erklärung  angenommen.  Indem 
überall  Blut  hervorströmt  und  doch  nicht  alles  aus  Blut- 
gefälsen  bestehen  kann,  wird  man  zu  der  Annahme  veran- 


412 


II.  Humoralpathologie. 

lafst,  dafs  das  arterielle  Blut  sich  in  die  gesammtc 
organische  Masse  verliere,  und  aus  derselben  das 
venöse  Blut  entstehe.  Der  Chylus  ist  dem  Blute  so 
ähnlich,  dafs  er  als  dem  weifsen  Blute  analog  angesehen 
werden  kann,  welches  in  den  unteren  Thierreichen  vor¬ 
kommt.  Die  gesammte  Wrdauung  beruht  zwar  auf  einem 
dem  Chemismus  verwandten  Norgange,  ist  jedoch  keines- 
weges  aus  den  bekannten  Gesetzen  der  Chemie  erklärlich. 
(Sehr  viele  ^  erhältnisse  der  Verdauung  können  allerdings 
sehr  wohl  chemisch  gedeutet  werden.)  —  Das  venöse  Blut 
ist  früher,  als  das  arterielle;  letzteres  entwickelt  sich  erst 
bei  der  immer  weiter  schreitenden  DifTerenzinmg  des  Le¬ 
bens.  Die  bekanntlich  gröfserc  Masse  des  venösen  Blutes 
und  des  demselben  entsprechenden  Gefäfssystems,  hängt 
von  einem  expandirten  Zustande  der  Blutmasse  ab;  durch 
das  Athmen  wird  ein  Zustand  der  Contraction  in  die  Blut¬ 
masse  gesetzt  und  der  Lmfang  derselben  eben  dadurch  ver¬ 
mindert.  Es  giebt  einen  Turgor  vitalis  im  Blute.  (Der¬ 
selbe  wird  immer  hypothetisch  bleiben,  da  es  keine  so  zu¬ 
verlässigen  Zeichen  zur  Auffindung  desselben  geben  kann^ 
wie  an  den  weichen  Theilen.)  Die  Wärme  besteht  nur 
durch  den  Gegensatz  von  arteriellem  und  venösem  Blute; 
sie  verschwindet  daher,  wenn  dieser  Gegensatz  aufgehoben 
wird.  —  Unter  allen  Dingen,  welche  als  der  Lebenskraft 
analog  betrachtet  werden  können,  ist  das  Licht  das  ähn¬ 
lichste;  die  Lebendigkeit  des  Blutes  scheint  mit  dem  Lichte 
in  vielen  Beziehungen  zu  stehen.  (In  der  letzten  Versamm¬ 
lung  der  deutschen  Naturforscher  suchte  Wilbrand  das 
Athmen  als  eine  'S  erbindung  des  Lichtprinzips  mit  der  Luft 
darzulegen,  ohne  jedoch  Uebcrzeugung  anderer  zu  bewir¬ 
ken.)  —  Die  Milz  ist  die  Lunge  des  Unterleibes;  der 
floridere  Zustand  des  Blutes  derselben  und  die  Fortpflan¬ 
zung  des  genossenen  Flüssigen  aus  dem  Magen  in  die  Milz 
sollen  dafür  sprechen.  —  Alle  Absonderungen  hängen  vor¬ 
zugsweise  vou  der  Blutmasse  ab,  und  zwar  von  der  arte¬ 
riellen;  nur  die  Galle  geht  vom  Venenblute  aus;  die  Or- 
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gane,  durch  welche  abgesondert  wird,  und  denen  man  bis¬ 
her  die  Hauptrolle  angewiesen  hat,  sind  nur  untergeord 

nete  Vermittler.  (Die  dafür  aufgestellten  Beweise  sind 

• 

durchaus  nicht  zureichend;  auch  würde  die  Natur  an  den 
Bau  so  kunstvoller  Absonderungsorgane  vergebliche  Mühe 
verwandt  haben,  wenn  sie  nicht  selbstthätig  die  ihnen  zu¬ 
kommende  Säftemasse  umzubilden  bestimmt  wären.  Bei 
manchen  krankhaften  Absonderungen  ist  gewifs  der  Zustand 
der  Säfte  als  Hauptgrund  zu  betrachten;  nur  von  allen 
kann  es  nicht  zugegeben  werden.  Ueberhaupt  widerlegt 
sich  der  übergrofse  Einflufs,  den  der  Verf.  dem  Flüssigen 
zuschreibt,  schon  dadurch,  dafs  die  höheren  Thiere  sich 
durch  eine  mannigfaltige  Bichtung  ihres  Baues  auszeichnen, 
welche  mit  der  Mannigfaltigkeit  der  Verrichtungen  parallel 
geht,  während  die  Verschiedenheit  der  Flüssigkeiten  der 
Thiere,  welche  einfacher  organisirt  sind,  verhältnifsmäfsig 
sehr  gering  ist.)  —  Die  durch  die  organischen  Flüssigkei¬ 
ten  erfolgende  Ernährung  ist  von  der  Bewegungskraft  des 
Herzens  unabhängig.  —  Die  Flüssigkeiten  dringen  durch 
die  festen  Theile,  ohne  der  Poren  zu  bedürfen.  —  Die 
Säfte,  und  besonders  das  Blut,  sind  die  Hauptbewahrer  ‘und 
Wächter  des  Lebensprinzips,  weswegen  Entziehung  dersel¬ 
ben  leicht  zu  einer  fast  völligen  Hemmung  der  Lebenstha- 
tigkeit  führt,  wie  wir  sie  bei  Ohnmächten  beachten,  und 
überhaupt  das  Leben  schneller  herabsetzt,  als  irgend  ein 
anderweitiger  Substanzverlust  in  festen  Theilen.  Nur  wo 
Blut  ist,  ist  Lebensthätigkeit;  in  den  Theilen,  wo  dasselbe 

nicht  vorkommt,  ist  Vita  minima.  —  Die  Saamenthierchen 

/  »  \  , 

sind  Blutkügelchen ,  die  vermöge  eines  energischem  Lebens¬ 
prozesses  zu  einer  höheren  Formation  und  freieren  Bewe¬ 
gung  gelangt  sind.  —  In  den  niedrigsten  organischen 
Wiesen  wirken  Licht  und  Luft  auf  allen  Punkten  ein;  in 
den  höheren  stehen  sie  nur  mit  bestimmten  Theilen  in  Be¬ 
ziehung  und  Wechselwirkung.  —  Die  Nerven  entstehen 
ebenfalls  ursprünglich  aus  dem  Blute,  und  erhalten  sich  an¬ 
haltend  aus  demselben.  Viele  Wirkungen,  die  ihnen  zuge- 
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schrieben  werden,  sind  schon  vorhanden,  ehe  sie  noch  ge¬ 
bildet  sind,  und  müssen*  daher,  auch  nachdem  sie,  gebildet 
sind,  ihrer  Bildungsquelle,  dem  Blute,  zugeschrieben  wer¬ 
den.  (Dasjenige,  was  bei  der  herrschenden  organischen 
Indifferenz  ohne  alles  besondere  Organ  bestand,  kann  aller¬ 
dings  nach  Entwickelung  der  besonderen  Organe  von  die¬ 
sen  unbedingt  abhängig  sein.)  Viele  Zustände,  bei  denen 
Nervensymptome  vorhanden  sind,  gehören  den  Nerven  dem¬ 
nach  keinesweges  an,  sondern  dem  Blute;  hierhin  gehört 
besonders  die  Wirkung  der  weingeistigen  Dinge  und  der 
Gifte,  welche  nach  den  bekannten  Versuchen  nur  durch 
Uebergang  in  die  Blutmasse  wirken.  Der  Scorbut  und  die 
Bleichsucht  geben  sich  selbst  in  der  Beschaffenheit  des 
Blutes  an  sich  als  Säftekrankheiten  zu  erkennen.  Die  Schär¬ 
fen  sind  unleugbar  im  Blute  begründet.  (So  sehr  auch 
Ref.  selbst  hiervon  überzeugt  ist,  so  können  doch  die  Geg¬ 
ner  mit  Recht  einwenden,  dafs  es  uns  an  allen  Mitteln 
fehlt,  um  in  dem  Blute  eines  mit  einer  Schärfe,  z.  B.  mit 
Flechten  behafteten  Menschen,  das  Krankhafte  aufzufinden.) 
Die  Betrachtung  des  Blutes  als  eines  blofsen  Lebensreizes 
ist  durchaus  unzulänglich;  jedoch  ist  auch  die  Bezeichnung 
desselben  als  Ernährungsflüssigkeit  nicht  genügend,  indem 
die  durch  Blutverlust  entstehenden  Zufälle  viel  früher  ein- 
treten  und  viel  bedeutender  sind,  als  sie  sein  könnten, 
wenn  nur  der  Ernährungsstoff  und  nicht  vielmehr  der  leib¬ 
liche  I  räger  des  ganzen  Lebens  entzogen  worden  wäre.  — 
Die  V  erschiedenheit  des  Körpers  in  den  einzelnen  Lebens¬ 
altern  beruht  vorzüglich  auf  Verschiedenheit  der  organi¬ 
schen  Flüssigkeiten,  weswegen  alle  Entwickelungskrankhei¬ 
ten  eben  hierauf  bezüglich  sind.  Auch  die  Geschlechter 
sind  durch  verschiedenes  Verhalten  der  l  rflüssigkeiten  be- 
dingt.  Die  Klimate  und  die  Jahreszeiten  bringen  vorzüg¬ 
lich  vermittelst  V  eränderung  des  Flüssigen  Krankheiten  her¬ 
vor.  (Ist  nicht  ganz  auf  dem  Wege  der  Erfahrung  zu 
erweisen.)  Die  Nahrungsmittel  erhalten  die  Gesundheit, 
und  bewirken  Krankheit  nur  durch  Umänderung  des  Fiüs- 
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sigen  ;  die  zahllosen  krankhaften  Zustände,  welche  als  Folge 
unserer  Ernährung  entstehen,  wurzeln  nur  in  kranken  Saf¬ 
ten,  und  alle  Erscheinungen  in  festen  Theilen  sind  dabei 
secundär.  Der  Unterschied  zwischen  den  Hausthieren  und 
den  wilden  Thieren  beruht  vorzüglich  auf  der  verschiede¬ 
nen  Nahrung;  welchen  Unterschied  im  Geschmacke  und  in 
der  ganzen  Beschaffenheit  des  Fleisches  und  der  Milch  die 
Fütterung  hervorbringe,  ist  bekannt,  und  eigentlich  für 

sich  allein  schon  hinreichend,  die  unbedingten  Solidarpatha- 
_  \ 
logen  zu  widerlegen.  —  Die  Temperamente,  Idiosyncrasien 

und  Dispositionen  hangen  ebenfalls  von  besonderen  Mischun¬ 
gen  des  Flüssigen  ab.  (Diese  Annahme  der  Alten  ist  ver¬ 
worfen  worden,  weil  die  Erfahrung  für  jene  Verhältnisse 
keine  entsprechende,  oder  doch  nur  unzureichende  Ver¬ 
schiedenheiten  der  Säfte  aufzuweisen  vermochte.  Aus  eben 
diesem  Grunde  können  wir  auch  jetzt  diesem  Satze  nur 
eine  sehr  bedingte  Wahrheit  zugestehen.)  —  Der  Beginn 
der  Krankheiten  ist  auf  keine  feste  Weise  von  der  Gesund¬ 
heit  geschieden.  Sie  kann  lange  in  den  Säften  verborgen 
sein,  ehe  sie  sich  durch  Erscheinungen  kund  giebt.  Die 
Urßüssigkeiten  können  nach  folgenden  Arten  erkranken: 
1)  in  ihren  innern  Lebensverhältnissen,  nämlich  Mischung 
und  Belebung,  Mangel  und  Ueberflufs;  2)  in  den  drei  Ent¬ 
wickelungsstufen  von  Chylus ,  venösem  und  arteriellem 
Blute;  3)  in  ihrem  Verhältnisse  zu  den  organischen  Thei¬ 
len,  und  zwar  a)  in  sofern  die  Säfte  Erzeuger  des  Festen 
sind,  b)  in  sofern  diese  Hüllen  und  Stützen  der  Säfte  ab¬ 
geben;  4)  auf  Veranlassung  von  kosmischen  oder  telluri- 
schen  Einflüssen.  —  Da  die  ersten  Spuren  des  Daseins  der 
Krankheit  oft  durch  das  Nervensystem  als  Empfindung  her¬ 
vortreten,  so  wird  eben  dieses  selbst  als  wesentlich  erkran¬ 
kend  angesehen ,  während  es  durchaus  nur  vermittelnd 
wirkt.  —  Die  mechanischen  Verhältnisse  der  Blutmasse, 
indem  sie  zu  dick  oder  zu  dünn,  zu  zähe  oder  zu  flüssig, 
zu  grofs  oder  zu  gering,  oft  wohl  auch  in  ihrem  specifi- 
schen  Gewichte  umgeändert,  in  dem  einen  Organe  ange- 
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häuft;,  und  in  dem  andern  mangelnd  ist,  g^eben  zu  vielen 
Krankheiten  Veranlassung.  —  Die  chemischen  Umänderun¬ 
gen  der  Blutmasse  sind  besonders  einflufsreich.  (Was 
von  stärkerer  Oxydation  des  Blutes  gesagt  ist,  mufs  als 
ganz  unerwiesen  angesehen  werden,  da  es  jetzt  im  höchsten 
Grade  zweifelhaft  ist,  oh  das  Blut  durch  das  Athmen  an 
Sauerstoff  gewinne.)  Die  Wirkungen  des  Koblendampfes 
sind  als  narcotisch  zu  betrachten,  und  bestehen  nicht  sowohl 
in  Tüdtung  der  Lungen,  als  des  Gehirns,  immer  aber  ver¬ 
mittelst  des  Blutes.  Der  Grund  dieser  narcotischen  Wir¬ 
kung  liegt  in  der  Aufhebung  des  Gegensatzes  von  venösem 
und  arteriellem  Blute.  —  Der  Yerf.  schildert  bei  dieser 
Gelegenheit  eine  eigenthiimliche  Art  von  Lungenblutungen, 
die  blofs  auf  Vorherrschaft  des  venösen  Blutes  beruht,  und 
oft  tödtlich  endet.  Ls  ist  hierbei  durchaus  kein  Entzün¬ 
dungszustand  und  kein  eigentümliches  Brustleiden  yorhan- 
den.  Am  auffallendsten  war  dem  Ref.  der  schnelle  "N  er¬ 
lauf,  den  dieses  Uehel  zuweilen  nehmen  soll.  —  "N  iele 
Säftekrankheiten  finden  ihre  Erklärung  in  einem  Vorherr¬ 
schen,  oder  doch  in  einem  unvollständigen  Beherrschtwer¬ 
den  fremdartiger  Naturen  innerhalb  des  Lebenskreises.  — 
Die  Lebensthätigkeit  geht  mit  einzelnen  Stoffen  nur  lose 
Verbindungen  ein,  und  läfst  jene,  auch  dauernd  von  ihnen 
losgesagt,  oft  als  zeitliche  Hülle  zurück.  —  Die  Säfte 
können  durch  eine  krankhafte  Richtung  des  Lebensprinzips 
bedeutende  Veränderungen,  und  zwar  von  sehr  verschiede¬ 
ner  Art,  erleiden.  Dahin  wird  zuerst  jede  Abänderung  in 
der  Ausscheidung  eines  abgesonderten  Stoffes,  wodurch 
eine  krankhafte  Aufsaugung  erfolgt,  gerechnet;  ferner  ge¬ 
hören  dahin  Mangel  und  Uebermaafs  der  Ernährungsfähig¬ 
keit,  wodurch  ein  Zustand  entsteht,  der  der  Monstrositas 
per  defectum  et  excessum  des  Embryo  entspricht,  dann  die 
Neigung  zu  Blutungen,  ferner  auch  viele  Zustande,  die 
nicht  so  innig,  wie  die  vorhergenannten,  mit  der  ganzen 
Lebensentwickelung  verbunden  sind,  sondern  zu  einer  ein-  * 
zelnen  Zeit  zufällig  auftreten. 

Bei 
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Bei  dieser  Gelegenheit  wird  eine  bestimmte  Form  der 
Apepsie  geschildert,  die  sich  zuweilen  von  selbst  verliert 
und  ihrem  Wesen  nach  der  bei  den  niedern  Thieren  vor¬ 
kommenden  Ausbildungsstufe  des  Blutes  gleichzustellen  ist. 
u  Das  Fieber  ist  ein  die  Linie  des  Gesetzmäfsigen'  über¬ 
schreitender  Lebensprozefs  im  Blute. "  (Diese  Ueberzeu- 
gung  theilt  Ref.  seit  langer  Zeit  vollkommen,  und  findet 
eben  hierin  eine  genügende  Deutting  der  in  den  Fiebern 
vorkornmenden  Erscheinungen  und  der  bei  denselben  nütz¬ 
lichen  Heilmittel.)  Febris  mufs  von  ferveo,  nicht  von 
februo  abgeleitet  werden,  indem  dieses  letztere  Wort  eine 
falsche  und  erst  spät  entstandene  Hypothese  voraussetzt.  — 
Der  Fieberfrost  wird  als  ein  auf  Veranlassung  der  vermin¬ 
derten  Einwirkung  des  Athmens  auf  das  Blut  erfolgtes  Zu¬ 
sammensinken  des  von  seiner  Lebensdignität  herabgesunke¬ 
nen  und  fast  ganz  venös  gewordenen  Blutes,  die  Fieber¬ 
hitze  aber  als  ein  durch  das  erhöhte  Athmen  gesteigerter 
Turgor  vitalis  und  eben  dadurch  erhöhte  Arteriositat  des 
Blutes  betrachtet.  «  Die  Entzündung  ist  ein  seine  gesetzten 
Gränzen  räumlich  und  zeitlich  überschreitender  Lebenspro¬ 
zefs.  }>  Es  reifst  sich  nämlich  eine  kleine  Blutmasse  von 
ihrer  Lnterordnung  hinter  das  Ganze  los,  und  sucht  sich 
eine  besondere  Organisation  zu  bilden ;  dadurch  entstehen 
Gefäfse ,  wie  bei  der  Urbildung,  gleichsam  eine  neue  vom 
Herzen  fast  unabhängige  Circulation;  die  übrige  Gestaltung 
hängt  von  dem  besondern  Gebilde  und  den  Verhältnissen 
des  gesammten  Organismus  ab.  Die  Entzündung  läfst  sich 
mit  keiner  anderweitigen  Lebensentwickelung  so  füglich 
vergleichen,  als  mit  den  ersten  Bildungsvorgängen  im  be¬ 
brüteten  Ei.  Die  Geschwulst  des  entzündeten  Theiles  ist 
Folge  der  örtlichen  Steigerung  des  Turgor  vitalis;  die  ver¬ 
mehrte  Wärme  und  Röthe  finden  ebenfalls  in  dem  erhöh¬ 
ten  Lebensprozesse  ihre  Erklärung.  Die  Ausgänge  der  Ent¬ 
zündung  werden  ganz  den  V  orgängen  parallelisirt,  welche 
bei  einer  normalen  Zeugung  Vorkommen.  Die  Zertheilung 
nämlich  wird  als  ein  in  den  frühesten  Perioden  aufgehobe- 
vir.  Bd.  4.  St.  27 
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ncr  und  in  seine  Elemente  zurückgcleiteter  Lebensvorgang 
betrachtet.  Die  Eiterung  ist  eine  Metamorphose,  die  als 
Uebergangsstufe  zur  Gesaltung  des  aus  der  Entzündung  neu 
hervorgehenden  Lehens  nüthig  ist,  eine  Ghylusbildung,  die 
der  Gruorbildung  vorangehen  mufs.  Die  Verhärtung  ist  eine 
Hemmung  der  Fortbildung  des  neuen  Lebens,  der  Brand 
der  Tod  desselben.  Als  ein  der  Entzündung  entgegenge¬ 
setzter  Zustand  wird  der  örtliche  Schwind  betrachtet.  «Der 
Einflufs  der  Nerven  auf  die  Entzündung  oder  ihr  Gegen¬ 
part  (den  Schwind)  ist  gleich  dem  Einflüsse,  der  denselben 
überhaupt  auf  das  vegetative  Leben,  da  wo  es  sich  ganz 
und  gar  auf  Productioncn  beschränkt,  also  aufserhalb  der 
eigentlichen  Verdauungssphäre,  zuzuschreiben  ist.”  (Die¬ 
sen  Einflufs  scheint  der  Verf.  in  demselben  Maalse,  wie  den 
auf  die  normale  Vegetation,  für  beschränkter  zu  halten,  als 
er  ist.)  Hingegen  ist  der  Einflufs  der  Lebenskraft  aller¬ 
dings  fiir  die  Entzündung!,  wie  für  alle  Veränderungen  in¬ 
nerhalb  des  lebendigen  Leibes  gesetzgebend.  —  Dafs  die 
verschiedenen  Arten  der  Wassersucht  und  der  Skrofeln 
ebenfalls  als  Fehler  der  Säfte  betrachtet  werden,  bedarf 
kaum  einer  Erwähnung.  Der  krankhafte  Zustand  soll  hier 
oft  schon  von  der  Chylusbildung  ausgehen.  Merkwürdig 
ist  die  Erwähnung  eines  Typhus  sine  febre,  wo  die  An¬ 
steckung  auf  die  Säfte  beschränkt  bleibt.  (Ob  die  An¬ 
steckungen,  die  zu  keiner  vollkommenen  Entwickelung 
gelangen,  nicht  durch  unvollkommenes  Ergriffensein  der 
Lebensthätigkeit  selbst  besser  gedeutet  werden  dürften, 
überlassen  wir  andern  zur  Entscheidung.)  Die  Exantheme, 
die  Entozoa  und  die  verbältnifsmäfsig  zu  wenig  beachteten 
Ektozoa  scheinen  ganz  auf  krankhaften  Verhältnissen  der 
Säfte  zu  beruhen.  Die  Affectc  wirken  grofsentheils  auf  die 
flüssigen  Theile  (immer  aber  doch  nur  secundär  und  durch 
das  Nervensystem  vermittelt).  Die  W  irkungen  einer  ge¬ 
waltsamen  mechanischen  Bewegung,  Commotio,  werden 
ebenfalls  vorzugsweise  auf  das  Blut  bezogen,  so  wie  der 
Tod  durch  Elektricität  auf  demselben  Wege  entstehen  soll. 
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Die  combustibeln  Stoffe  wirken  zunächst  auf  den  Chylus, 
die  comburenten  auf  die  Blutmasse  selbst  ein.  Die  Efslust 
mit  ihren  besonderen  Richtungen,  so  wie  der  Ekel  in  sei¬ 
nen  mannigfaltigen  Gestalten,  beruhen  auf  dem  Zustande 
der  Säfte;  eben  so  auch  der  Durst,  dessen  qualitative  Rich¬ 
tung  auf  das  reine  Wasser  gerichtet  ist,  und  eben  dadurch 
eine  dem  Athmen  analoge  ETmgestaltung  des  Flüssigen  zu« 
erzeugen  strebt.  Die  Atmosphäre  ist  in  Beziehung  auf  die 
lebendigen  Wesen  ein  Mittelglied  zwischen  den  als  Stoffe 
in  den  Thierleib  eingehenden  Substanzen  und  denen,  die 
als  immaterielle  Agentien  auf  ihn  wirken.  —  Die  iiber- 
mäfsige  Lichtbildung  trägt  in  den  heifsen  Klimaten  mehr 
zur  Carbonbildung  und  zu  den  daraus  hervorgehenden 
Krankheiten  bei,  als  die  grofse  Wärme.  —  Die  Einwir¬ 
kung  der  Gifte  ist  zu  unterscheiden  in  eine  örtliche,  escha- 
rotische,  und  in  eine  allgemeine,  eigentlich  giftige,  die  auf 
das  Lebensprinzip  lähmend  wirkt.  Letztere  erfolgt  durch¬ 
aus,  wie  schon  oben  bemerkt,  und  jetzt  vermöge  der  Ver¬ 
suche  erwiesen  ist,  durch  das  Blut.  —  «  Miasmen  und  Con- 
tagien  bilden  zwei  Species  giftiger  Wesen,  die  ebenfalls 
zunächst  und  unmittelbar  aufs  Blut,  und  durch  dasselbe  auf 
den  übrigen  Organismus  einwirken.  n  (In  dieser  Allgemein¬ 
heit  ausgesprochen,  möchte  die  Behauptung  gegenwärtig 
noch  wohl  unerweislich  sein.) 

Zn  den  älteren  Autoren,  die  der  Verf.  vorzugsweise 
oft  anführt,  gehören  Harvey  und  Lohn,  zu  den  neueren 
Kielmeyer,  von  dessen  Vorlesungen  sich  Hefte  in  den 
Händen  des  Verf.  befinden.  In  einer  eigentümlichen  Ge¬ 
wohnheit  stimmt  derselbe  mit  der  Schreibweise  von  J.  P* 
Frank  überein.  So  wie  nämlich  dieser  oft  sich  auf  einen 
Schriftsteller  bezieht,  den  er  blofs  als  einen  berühmten 
Mann  einer  Nation  und  als  Urheber  einer  Lehre  bezeich¬ 
net,  ohne  seinen  Namen  zu  nennen,  so  erwähnt  auch  der 
Verf.  des ''vorliegenden  Werkes  oft  nur  die  Lehren  oder 
die  Schriften,  ohne  die  Verfasser  zu  nennen.  Leser  einer 
späteren  Zeit,  die  mit  der  jetzigen  Litteratur  nicht  genau 
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bekannt  sind,  werden  durch  dieses  Verfahren  in  manche 
litterarischc  TJngcwifsheit  gerathen. 

Indem  wir  in  viele  einzelne  interessante  Kxcursc  hier 
nicht  haben  eingchen  können  und  alle  die  Sätze  unerwähnt 
lassen  mufsten,  in  denen  keine  wesentliche  Abweichung  von 
den  bisherigen  Lehren  anzutreffen  ist,  scheiden  wir  von 
dem  geistreichen  Buche,  bedauernd,  dafs  es  keiner  sorgfäl¬ 
tigeren  Correctur  und  keines  besseren  Papieres  gewürdigt 
worden. 

L  ichtcns  t  ädt. 


III. 

Traite  sur  les  Fievres  preten  du  es  essen¬ 
tielles,  ou  l’on  cherche  a  demontrer  leur  identite 
avec  des  phlegmasies  locales;  par  II.  Chauffard, 
Professeur  d  Anatomie,  Medecin  en  clief  de  lhö- 
pital  civil  et  militaire  d  Avignon  etc.  A  Paris, 
chcz  Gabon  et  Comp.,  Rue  de  l’Ecole  de  mede- 
cine;  et  a  Montpellier,  chez  les  memes  libraircs. 
1825.  8.  351  S. 

Die  nun  bereits  seit  ungefähr  einem  Jahrzehend  von 
Broussais  aufgestellte  und  gegenwärtig  in  Frankreich 
herrschende  Theorie  ist  unverkennbar  ein  Sprüfsling  der 
Brownschen  Lehre,  will  sie  auch  diese  ihre  Abkunft  läug- 
nen  und  kämpft  sie  nicht  selten  hart  gegen  diese  ihre  Mut¬ 
ter  an;  ja,  sie  kann  als  ein  modificirter  B ro wn ianismus 
betrachtet  und  den  übrigen  aus  diesem  hervorgegangenen 
Lrregungstheorien  als  eine  spätere  Schwester  an  die  Seite 
gestellt  werden.  Denn  die  der  B ro ussa isschen  Lehre 
zum  Grunde  liegende  Hauptidee,  nach  welcher  das  organi¬ 
sche  Leben  als  Produkt  der  Reizung  durch  äufsere  Ein- 
iliisse,  und  Störung  desselben  oder  Kraukhcit  als  Erhöhung 
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oder  Verminderung  der  Lebensthätigkeit  der  Organe  ange¬ 
sehen  und  qualitative  Abweichungen  fast  gar  nicht  beachtet 
werden,  ist  offenbar  Brownisch.  Nur  wird  diese  An¬ 
sicht,  welche  Brown  mehr  vom  Ganzen  des  Organismus 
genommen,  von  Broussais  mehr  auf  die  einzelnen  Gebilde 
des  Organismus  und  ihre  Thätigkeiten  bezogen.  Ein  zweiter 
damit  zusammenhängender  Unterschied  besteht  darin,  dafs 
die  meisten  Krankheiten  in  der  Brownschen  Lehre  auf 
die  äufsere  Erscheinung  des  allgemeinen  Kräftezustandes,  in 
der  Broussaisschen  dagegen  auf  örtliche  Entzündungen, 
vorzüglich  der  Schleimhaut  des  Magens  und  Dünndarms, 
und  auf  organische  Sympathien  und  Antagonismen  zurück¬ 
geführt  werden.  Allein  selbst  auch  dieser  Unterschied  ver¬ 
schwindet  zum  Theil,  wenn  man  bedenkt,  dafs  die  Brown¬ 
sche  Sthenie  und  die  Bro ussaissche  Entzündung  zwei  Vor¬ 
stellungen  sind,  die  am  Ende  nur  einen  und  denselben 
Krankheitszustand  dem  Wesen  nach  anzeigen,  und  jene  nur 
mehr  auf  den  Gesammtorganismus,  diese  auf  einzelne  Or¬ 
gane  sich  bezieht,  so  dafs  die  Broussaissche  Entzündung 
als  eine  nähere  Bestimmung  und  Erklärung  der  Brown¬ 
schen  Sthenie  angesehen,  und  nicht  unpassend  nur  mit  dem 
Namen  der  örtlichen  Sthenie  bezeichnet  werden  kann.  Eine 
dritte  und  wesentlichere  Verschiedenheit  dieser  beiden  Leh¬ 
ren  zeigt  sich  in  der  auf  diese  theoretischen  Ansichten  be¬ 
gründeten  Therapeutik,  wiewohl  auch  hierin  ihre  nahe  Ver¬ 
wandtschaft  nicht  zu  verkennen  ist.  Denn  wie  in  der 
Brownschen  Lehre  die  Krankheiten  hauptsächlich  entwe¬ 
der  von  zu  grofser  Erregung  durch  äufsere  Einflüsse  her¬ 
rühren,  in  welchem  Falle  sie  als  sthenische  auftreten ,  oder 
aus  zu  geringer  Erregung  entstehen  und  alsdann  sich  als 
asthenische  zeigen,  und  daher  auch  das  Ileilgeschäft  nur  in 
Entziehung  oder  Vermehrung  äufserer  Reize  besteh.;  so 
setzt  auch  die  Br o ussaissche  Theorie  das  Wesen  der 
Krankheiten  und  ihrer  Heilung  hauptsächlich  in  Erhöhung 
oder  Verminderung  der  Lebensthätigkeit  der  Organe  und 
empfiehlt  nur,  da  sie  in  den  meisten  Krankheiten  Ent- 
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zündung,  d.  h.  durch  Heizung  bewirkte  Bluteongestion 
nach  einem  Organe  oder  Ueberreizung  desselben  erblickt, 
vorzugsweise  auch  die  entzündungswidrige  oder  schwächende 
Heilmethode,  da  hingegen  der  Uro  wn  ianismus  sich  mehr 
zum  Gebrauch  flüchtiger  Reizmittel  hinneigt.  Die  Ent¬ 
wickelung  der  Bro us sa is sehen  Theorie  aus  diesem  ist 
endlich  auch  in  der  Zeitfolge  seihst  begründet  und  durch 
das  Zeitbediirfnils  herbeigeführt  worden.  Denn  eben  unter 
der  despotischen  Herrschaft  und  dem  schädlichen  Einflüsse 
der  reizenden  Einwirkung  des  Brownianismus  ist  llrous- 
sais  mit  seiner  Lehre  aufgrstanden  um  dem  durch  das  Cdima 
und  die  Constitution  der  Franzosen  an  sich  schon  begün¬ 
stigten,  durch  den  Brownianismus  aber  angefachten  und 
gesteigerten  entzündlichen  Charakter  der  Krankheiten  mit 
seiner  kühlenden  Behandlung  zeitgemäfs  entgegenzutreten. 
Die  Broussaissche  Lehre  rnufste  darum  auch  noth wendig 
schnellen  Eingang  in  Frankreich  finden  und  die  Oberhand 
gewinnen,  erfreut  sich  gleich  selbst  heut  zu  Tage  noch  die 
B  ro  wn  sehe  Lehre  eines  nicht  geringen  Anhangs  unter  den 
Aerzten  jenes  Landes  und  ist  sie,  wenn  auch  im  "\V  eichen 
begriffen,  doch  noch  keinesweges  ganz  verbannt. 

Der  Vorwurf  der  Einseitigkeit  und  Befangenheit  nun, 
den  alle  zeither  aufgebauten  ärztlichen  Systeme  mehr  oder 
weniger  verdienen,  trifft  in  vorzüglich  hohem  Grade  diese 
Leiden  Lehren,  von  denen  jedoch  die  Broussaissche  vor 
der  Brownschen  voraus  hat,  dafs  sie  weit  mehr  auf  phy¬ 
siologische  und  pathologische  Thatsachen  begründet  ist,  auf 
manche  wichtige  Seiten  des  erkrankten  Organismus  die  Auf¬ 
merksamkeit  gelenkt,  manche  neue  und  heachtenswerthe 
Ideen  in  Umschw'ung  gebracht,  und  sich  fruchtbarer  und 
heilbringender  in  der  Anwendung  erwiesen  hat.  Indessen 
scheint  auch  der  Zeitpunkt  nicht  fern  mehr  zu  sein,  wo 
der  durch  den  Mifshrauch  iibermafsiger  Blntentziehuugen, 
deren  sich  Broussais  und  seine  Schüler  bedienen,  zu  tief 
herabgestimmte  Krankheitsgenius  ein  anderes  und  vielleicht 
gerade  entgegengesetztes  Heilverfahren  als  Zeithediirfnifs 
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zeigen  und  herbeiführen  dürfte.  Wenn  daher  der  Verf. 
der  vorliegenden  Abhandlung,  Hr.  Chauffard,  meint, 
dafs  der  gegenwärtigen  Zeit  der  hohe  Beruf  geworden  sei, 
einem  lange  gefühlten  Bedürfnisse  der  Menschheit  durch 
Abschiittelung  des  Joches  früherer  vieljähriger  ärztlicher 
Hypothesen  und  durch  Umgestaltung  der  Arzneikunde  auf 
eine  Weise,  die  dauerhafter  und  segensreicher  sein  dürfte, 
als  die  durch  Hippokrates  bewirkte  Wiedergeburt  der 
Medicin  zu  dessen  Zeit  war,  endlich  abzuhelfen,  und  wenn 
er  alle  die  Bedingungen  zur  Erfüllung  dieses  hohen  Berufes 
und  zur  Befriedigung  dieses  dringenden  Zeitbedürfnisses 
eben  in  der  Broussaisschen  Lehre  vereinigt  findet,  so 
dürfte  diese  seine  Hoffnung  auf  einem  sehr  unsichern  und 
wandelbaren  Grunde  beruhen,  und  nur  ein  kurzer  schöner 
Traum  sein.  Und  doch  ist  es  diese  Hoffnung  und  die  von 
ihr  erhellte  Aussicht  in  eine  nahe  bessere  Zukunft,  die  ihn 
begeistert  und  aufgefordert  hat,  Hand  an  diesen  neuen  An¬ 
bau  der  Gegenwart  zu  legen  und  sein  Scherflein  zu  dieser 
Reform  der  Medicin  beizutragen.  Die  Broussaissche 
Lehre  ist  es  daher  auch,  für  welche  der  Yerf.  vertheidi- 
gend  streitet;  der  Brownianismus  und  die  Humoral¬ 
pathologie,  gegen  welche  er  seine  Waffen  vernichtend 
gerichtet  hat.  Seine  Absicht  geht  aber  nicht  dahin,  das 
ganze  Feld  der  Fieberlehre  in  dem  Geiste  und  nach  den 
Grundideen  seines  Meisters  zu  bearbeiten;  sondern  er  will 
nur,  was  er  durch  das  Wort  desselben  aus  einem  diistern 
Skepticismus  erweckt  und  durch  das  Licht  seiner  Lehre 
erleuchtet  gesehn  und  beobachtet  hat,  hier  ohne  streng 
systematische  Anordnung  der  ärztlichen  Welt  mittheilen 
und  zur  weiteren  Prüfung  und  Benutzung  empfehlen.  Ins¬ 
besondere  aber  ist  sein  Streben  darauf  gerichtet,  die  Iden¬ 
tität  derjenigen  Fieber,  welche  man  vor  Broussais  für 
selbstständig  gehalten,  mit  örtlichen  Entzündungen  darzu- 
thun.  Denn  nach  ihm  giebt  es  gar  keine  selbstständigen 
Fieber;  sie  sind  vielmehr  alle  nur  symptomatischer  Art, 
Wirkungen  von  Localaffectionen,  Ausstrahlungen  von  ört- 
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liehen  Entbindungen,  deren  Ileerd  in  einem  oder  mehreren 
Organen  zugleich  ist,  oder  endlich  maskirte  Entzündungen. 
Aber  auch  nicht  alle  angeblich  selbstständigen  Fieber  um- 
falst  die  vorliegende  Schrift,  sondern  nur  die  Entzündun¬ 
gen,  welche  unter  dem  Namen  der  entzündlichen, 
Schleim-,  Gallen-,  Jaul-  und  bösartigen  Fieber 
bekannt  sind.  Einem  jeden  derselben  ist  daher  ein  beson¬ 
deres  Kapitel  gewidmet.  Die  beiden  ersten  Fieber  sind 
überdies  nur  kurz,  ausführlicher  dagegen  diejenigen  abge- 
handclt,  deren  Eharakter  entweder  bösartig  ist  oder  zur 
Bösartigkeit  sich  wenigstens  hmncigt,  weil  die  Behandlung 
derselben  noch  der  Gegenstand  heftiger  Gontroversen  ist. 
Ein  sechstes  und  letztes  Kapitel  ist  der  Betrachtung  der 
\\  echsclfieber  gew'idmet,  nicht  als  wären  sie  in  den 
Augen  des  "V  erf.  von  verschiedener  Natur,  sondern  weil 
die  Art  ihres  Daseins  wie  ihrer  Behandlung  noch  in  Dun¬ 
kelt  gehüllt  ist.  Die  übrigen  selbstständigen  sowohl  als 
symptomatischen  Fieber  aber  hat  der  Verf.  ganz  mit  Still¬ 
schweigen  übergangen,  weil  seine  Absicht  nicht  dahin  geht, 
schon  Bekanntes  zu  wiederholen  oder  über  Krankheiten,  die 
aufser  dem  Kreise  seiner  Beobachtung  und  näheren  Kennt- 
nifs  liegen,  zu  schreiben  und  ein  Buch  aus  Büchern  zu 
machen,  sondern  nur  eigene  Beobachtungen  und  neue  Tliat- 
sachen  mitzutheilcn.  Aus  dem  gleichen  Grunde  sind  end¬ 
lich  auch  die  wirklich  abgehandeltcn  Gegenstände  keines- 
weges  ganz  erschöpft. 

M  as  nun  den  Werth  der  vorliegenden  Schrift  an¬ 
langt,  so  trifft  sie,  da  sie  von  dem  Geiste  der  Brous- 
sa is sehen  I  heone  durchw'eht  ist,  im  Allgemeinen  auch  das 
über  diese  mit  wenig  W  orten  von  uns  ausgesprochene  Lr- 
theil.  Dieselbe  grofse  Einseitigkeit  und  Befangenheit,  die 
jener  Lehre  zur  Last  fiel,  gereicht  auch  dieser  Schrift  zum 
Vorwurf;  denn  auch  in  ihr  werden  die  Fieber  nur  auf  Ent¬ 
zündungen  zurückgeführt,  \erstimmung  der  Nerven  und 
Mischungsfehler  der  Säfte  entweder  ganz  aufser  Acht  gelas¬ 
sen  oder  nur  als  oberflächliche  und  leicht  vorübergehende 
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Folgen  der  Entzündungen  in  Betracht  gezogen  und  das 
Heilverfahren  daher  hauptsächlich  auch  auf  die  entzündungs¬ 
widrige  Methode  und  die  Anwendung  übermäfsiger  Blut- 
entziehungen  vorzüglich  durch  Blutegel,  deren  nicht  selten 
dreiisig  und  mehrere  auf  einmal  und  innerhalb  eines  und 
desselben  oder  mehrerer  Tage  zu  w  iederhol tenmalen  gesetzt 
werden,  beschränkt.  Dagegen  ist  nicht  zu  verkennen,  dafs, 
wie  die  Broussaissclie  Theorie  überhaupt,  so  insbeson¬ 
dere  auch  ihre  Anwendung  auf  d;e  Fieberlehre  manches 
Wahre  und  Beherzigenswerthe  enthält,  ist  gleich  die  An¬ 
sicht,  dafs  das  Wesen  der  Fieber  in  Entzündung  bestehe, 
keinesweges  neu  und  jener  Theorie  eigentümlich.  Endlich 
gereicht  es  Hrn.  Chauffard  noch  zum  besonderen  Ver¬ 
dienst,  dafs  er  den  Heerd  der  den  Fiebern  zum  Grunde 
liegenden  Entzündungen  nicht  in  der  Masse,  wie  sein  Mei¬ 
ster  Broussais,  fast  lediglich  nur  auf  die  Schleimhaut  des 
Magens  und  Dünndarms  beschränkt,  sondern  mehr  oder 
weniger  auch  auf  alle  andere  Organe  ausdehnt,  so  wie  er 
sich  überhaupt  als  einen  Vertrauten  der  ärztlichen  Vor- 
und  Mitwelt,  als  einen  ziemlich  besonnenen  Forscher  und 
erfahrenen  Arzt  zeigt. 

Aach  dieser  allgemeinen  Betrachtung  gehen  wdr  auf  die 
nähere  Anzeige  des  Inhalts  der  vorliegenden  Schrift  und 
der  darin  entwickelten  Hauptideen  über.  Nachdem  sich 
nämlich  der  Yerf.  in  der  Vorrede  S.  5  —  10  über  die 
Veranlassung  zur  Abfassung  seines  Werkes,  über  den  Inhalt 
und  Zweck  desselben  selbst  kurz  ausgesprochen  hat,  handelt, 
er  im  ersten  Kapitel,  S.  11  —  27,  das  entzündliche 
Fieber  ab.  ln  allen  Schriften  über  dieses  Fieber  oder  die 
Synocha  herrscht  aber  nach  seiner  Ansicht  fast  ausschliefs- 
lich  zwar  ein  einziger  nur,  jedoch  grofser  und  in  seinen 
Folgen  sehr  verderblicher  Irrthum,  welcher  darin  besteht, 
dafs  man  diese  Krankheiten  nur  als  eine  Art  von  Blutwal¬ 
lung,  von  allgemeiner  Aufregung  des  Blutumlaufs  betrach¬ 
tet,  deren  Ursachen  auf  die  Gesammtökonomie  einwirken 
und  kein  einzelnes  Organ  auf  eine  besondere  Weise  affici- 
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ren.  Und  dieser  Fehler  Hegt  nicht  allein  der  Theorie  von 
diesem  Fieber  zum  Grunde,  sondern  ist  auch  auf  die  übri¬ 
gen  Fiebergattungen  übergelragen  worden,  so  dafs  man 
eben  so  viele  wesentliche,  durch  sich  selbst  und  von  einer 
oder  mehreren  örtlichen  Alterationen  unabhängig  beste¬ 
hende  Fieber  annimmt.  Hieraus  folgt  natürlich,  dafs  man 
diesem  Fieber  auch  nur  allgemeine  Mittel  entgegensetzt,  die 
eben  so  unbestimmt  als  das  angenommene  Wesen  des  Fie¬ 
bers  selbst  sind,  und  den  Zustand  der  leidenden  Organe, 
den  ersten  Ursprung  der  sich  offenbarenden  Symptome  dar¬ 
über  vernachlässigt.  Ob  nun  gleich  die  dieses  Fieber  be¬ 
gleitenden  Zufälle  ihrer  Natur  nach  identisch  sind,  so  zei¬ 
gen  sie  sich  doch  in  ihren  llauptcharakteren  unbeständig 
und  veränderlich.  Die  Identität  ihrer  Natur  rührt  daher, 
weil  sie  immer  an  eine  und  dieselbe  Ursache,  an  eine  mehr 
oder  weniger  heftige  Ueberreizung  gebunden  sind;  die  ^  er- 
änderlichkeit  ihrer  Gestaltung  dagegen  ist  von  dem  Grade 
der  organischen  Verletzung,  dem  Sitz  und  der  Wichtigkeit 
der  leidenden  Eingeweide  abhängig.  Eben  so  ist  auch  das 
Fieber  selbst  seiner  wahren  Natur  nach  immer  das  näm¬ 
liche  ,  erscheint  jedoch  sehr  verschieden  ,  nach  Yer- 
hältnifs  der  Temperamente.  Bei  wohlgenährten  Menschen 
nämlich  nimmt  es  oft  alle  Gestalten  einer  allgemeinen  und 
so  stark  ausgedrückten  Aufregung  an,  dafs  dadurch  der 
Ileerd,  von  welchem  die  Zufälle  ausstrahlen,  das  ursprüng¬ 
lich  afficirte  Organ  verborgen  wSrd.  Mit  Leichtigkeit  läfst 
sich  dies  hingegen  in  den  Fiebern  auffinden ,  von  welchen 
schlanke,  hagere,  nervöse,  reizbare  und  durch  geistige  An¬ 
strengungen  und  Leidenschaften  angegriffene  Personen  be¬ 
fallen  werden.  Reizungen  des  Gehirns,  der  >  erdauungs- 
wege,  der  Blase  und  der  Lungen  erwecken,  sobald  sie 
niclu  eine  freie  und  entschiedene  Entzündung  dieser  Organe 
hervorrufen,  gewöhnlich  die  Symptome,  von  welchen  das 
entzündliche  Fieber  bei  der  letzteren  Art  von  Kranken  zu¬ 
sammengesetzt  ist.  Reizungen  der  Haut,  der  fibrösen  und 
muskulösen  Systeme,  des  Herzens  und  der  grofsen  Gefälsc, 
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heftige  Blutcongestionen  nach  dem  Kopfe,  dem  Halse,  der 
Brust  und  dem  Bauche  sind  die  verschiedenen  Arten  von 
Localaffectionen ,  welche  sich  durch  sehr  ausgeprägte  Er¬ 
scheinungen  einer  allgemeinen  Aufregung  ankündigen  und 
das  entzündliche  Fieber  von  unthätigen  und  saftreichen 
Menschen,  von  plethorischen  Frauen  u.  s.  w.  charakterisi- 
ren.  So  verschieden  aber  auch  alle  diese  Umstände  sein 
mögen,  so  wird  eine  gründliche  Untersuchung  doch  immer 
den  Blick  des  ausübenden  Arztes  mitten  durch  die  sympa¬ 
thischen  Störungen  auf  die  Kenntnifs  der  organischen  Stö¬ 
rung  führen,  welche  die  wahre  Triebfeder  der  Sym¬ 
ptome  ist. 

Die  Zufälle  und  der  Charakter  dieses  Fiebers  stehen 
zweitens  auch  immer  im  Einklänge  mit  der  Natur  der  das¬ 
selbe  erzeugenden  Ursachen ,  die  bald  langsam,  bald  schnell, 
immer  aber  reizend  einwirken.  Und  noch  nie  will  der 
Verf.  ein  entzündliches  Fieber  beobachtet  haben,  ohne  dafs 
ein  Organ  von  einer  Entzündung  nicht  wenigstens  bedroht 
gewesen  wäre.  Alle  möglichen  Entzündungen  aber  kön¬ 
nen,  sobald  sie  nur  einen  gewissen  Grad  nicht  übersteigen, 
den  Svmptomencomplex  hervorrufen,  welcher  der  Annahme 
dieser  Fiebergattung  zum  Grunde  liegt.  Nicht  selten  ver¬ 
schwinden  jedoch  die  Spuren  der  örtlichen  Entzündung, 
wenn  die  Zufälle  in  Gruppen  zusammengestellt  und  von 
ihrem  Heerde  isolirt  auftreten.  Und  hält  es  schwer,  das 
leidende  Organ  aufzufinden,  so  ist  Hr.  Ch.,  auf  Autopsie 
an  Leichnamen  sich  stützend,  geneigt,  das  Herz  oder  die 
grofsen  Gefäfse  für  den  Sitz  der  Entzündung  zu  halten. 
Zum  Beleg  werden  einige  Beispiele  von  entzündlichen  Fie¬ 
bern  beigefügt,  weiche  eine  Bauchfell-  und  Lungenent¬ 
zündung,  eine  Bräune  und  eine  Ohrenentzündung  mas- 
kirten. 

Dieser  Ansicht  von  dem  Wesen  des  entzündlichen 
Fiebers,  welche  übrigens  schon  Forest us  und  Seile, 
nur  nicht  in  dieser  Allgemeinheit,  aufgestellt  haben,  ent¬ 
spricht  nun  auch  das  vom  Verf.  angegebene  Heilverfahren; 
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denn  mit  den  allgemeinen  entzündungswidrigen  Mitteln,  die 
allein  ihm  nicht  hinreichend  sind,  verbindet  er  nach  Ver- 
hältnifs  des  Iieerdes  und  des  Grades  der  örtlichen  Entzün¬ 
dung  erweichende  Umschläge  und  örtliche  Blutentziehun¬ 
gen,  hält  den  sparsameren  Gebrauch  der  allgemeinen  Blut¬ 
entziehungen  für  einen  Vorzug  der  neuen  Lehre,  sieht  mit 
dem  AN  eichen  des  Schmerzes  und  der  Entzündung  der 
überfüllten  Organe  auch  alle  symptomatischen  Erscheinun¬ 
gen  verschwinden,  glaubt  durch  diese  Behandlung  die  Aus¬ 
artung  eines  an  sich  so  einfachen  Fiebers  in  unheilbare  und 
bi$v\ eilen  tüdtliche  organische  Krankheiten  zu  vermeiden, 
und  warnt  endlich  noch  vor  der  gefahrvollen  Verbindung 
erhitzender  und  störend  eingreifender  Mittel  mit  jenen,  in¬ 
dem  solche  gegen  das  Ende  dieser  Affectionen  zur  Verhin¬ 
derung  der  Schwäche  gegeben  von  neuem  weit  schlimmere 
Zufälle  erwecken  und  den  Tod  herbeiführen,  sich  aber 
noch  unheilbringender  erwiesen,  wenn  sie  zu  Anfänge  oder 
im  Verlaufe  des  Fiebers  selbst  angewandt  werden. 

Das  entzündliche  Fieber  kann  endlich  auch  einen  jeden 
Typus  annehmen,  und  der  Verf.  hat  es  bald  nachlassend 
mit  Macbride,  bald  aussetzend  mit  Seile,  Grimaud  und 
mehreren  andern  beobachtet.  Eben  so  kann  es  sich  nach 
Art  der  endemischen  und  epidemischen  Fieber  entwickeln. 
Artet  es  aus  und  geht  die  Entzündung,  wovon  das  Fieber 
die  folge  ist,  in  Desorganisation  des  von  ihr  ergriffenen 
1  heiles  über,  so  scheint  das  Fieber  seine  INatur  zu  ändern 
und  tritt  bald,  wenn  die  Schleimhäute  des  Magens  und 
Dünndarms  vom  Tode  getroffen  sind,  als  adynamisebes, 
bald,  wenn  das  Gehirn  das  am  meisten  afficirte  Organ  ist, 
als  bösartiges  Fieber,  bald  in  andern  Gestalten  nach  Ver- 
hältnifs  der  Organe,  in  welchen  die  Entzündung  ihren 
Ileerd  hatte,  auf.  Zum  Belege  dafür,  dienen  die  Leichen¬ 
öffnungen,  so  wie  auch  die  Beobachtungen  eines  Frank, 
Keil,  Schmuk  und  einiger  anderen  über  Entzündungen 
der  inneren  Haut  der  \  enen  und  Arterien,  deren  offenbare 
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Spuren  sie  in  einigen  Fällen  des  entzündlichen  Fiebers  an¬ 
getroffen  haben,  hierher  gehören. 

Die  Sch  lei mfi eher,  welche  den  Gegenstand  des 
zweiten  Kapitels  (S.  28  —  40)  ausmachen,  sind,  wie  Hr. 
Ch.  lehrt,  nach  dem  Eingeständnifs  aller  am  häufigsten 
nichts  anderes,  als  langsame  und  verborgene  Entzündungen 
der  Schleimhaut  des  Magens  und  Dünndarms,  der  Gekrös- 
geflechte  und  anderer  benachbarten  Organe,  oder  auch  der 
Lungen  und  ihrer  Schleimhaut,  der  Luftröhrenschleimhaut 
u.  s.  w.  Und  dessenungeachtet  besteht  man  darauf,  sie  als 
selbstständige  Fieber  anzusehen.  So  oft  sich  daher  auch 
diese  Krankheit  während  ihres  Verlaufes  asthenisch  zeigt,  so 
wird  sie  doch  durch  tonische  Mittel  vom  Anfänge  an  nie¬ 
mals  mit  Glück  bekämpft;  und  dies  beweist  trotz  der  Zei¬ 
chen  von  Niedergeschlagenheit  der  Kräfte  das  Dasein  einer 
Entzündung  in  den  Unterleibs-  und  andern  Organen,  welche 
die  wahre  Ursache  aller  Zufälle  ist  und  die  den  Perso¬ 
nen,  welche  davon  ergriffen  werden,  schon  eigentümliche 
Schwäche  und  Hinfälligkeit  noch  mehr  steigert  und  unter¬ 
hält.  Denn  als  eine  unbestreitbare  Wahrheit  erscheint  dem 
Verf.  die  Abhängigkeit  einer  jeden  Art  des  Marasmus,  des 
schleichenden  Fiebers  von  einer  organischen  Affection,  de¬ 
ren  Resultat  nach  der  Desorganisation  des  Theiles  Hinfäl¬ 
ligkeit  der  Kräfte,  Auflösung  der  Säfte  und  Zerstörung 
der  Maschine  ist.  Ein  gleiches  Verhältnis  und  Fortschrei¬ 
ten  der  Erscheinungen  bis  zur  Entscheidung  durch  den 
Tod  findet  aber  auch  bei  dem  Schleimfieber  statt.  Wäh¬ 
rend  des  Fiebers  sind  daher  auch  die  Indicationen  die 
nämlichen. 

Eben  so  erscheinen  alle  Ursachen  dieser  Krankheit  auf 
den  ersten  Anblick  und  bei  einer  oberflächlichen  Untersu¬ 
chung  entkräftend.  Allein  wirken  sie  auch  schwächend  auf 
die  Oekonomie  ein,  so  können  sie  doch  sehr  wichtige  ört¬ 
liche  Entzündungen  hervörrufen,  die  wieder  besonders  zur 
Vermehrung  dieser  Schwäche  beitragen.  Dies  ist  wie  bei 
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den  Schleimfiebcrn ,  eben  so  z.  I».  auch  bei  den  bösartigen 
Fiebern  bemerkbar.  Solche  Ursachen  sind  verdorbene  Nah¬ 
rungsmittel  ,  langer  Kummer,  kalte  Feuchtigkeit  u.  s.  w. 
ln  Verhältnifs  zu  diesen  Frrsachen  stehen  die  Zn  Talle  des 
Fiebers,  welche  der  Verf.  in  zwei  Klassen  thcilt,  so  dafs 
diq  einen  von  der  allgemeinen  Schwäche  abhängig,  die  an¬ 
dern  das  Erzeugnis  der  organischen  Störung  sind.  Zu  die¬ 
ser  letzteren  Klasse  gehören  die  krankhaften  schleimigen 
Stoffe,  deren  Anhäufung  die  Schleimhäute  des  Magens  und 
der  Lungen  zeigen,  und  unter  deren  Last  sie  seufzen;  diese 
sind  eben  so  wie  die  meisten  übrigen  «las  Schleimfieber 
constituirenden  Symptome,  als  die  Aufblähung  des  l  nter- 
leibes,  die  Säure  des  Athems,  die  Gegenwart  von  Wür¬ 
mern,  die  Unregelmäfsigkeit,  Häufigkeit,  Entfärbung  und 
der  üble  Geruch  der  Stuhlaiisleerungen ,  die  Schnelligkeit 
und  Unbeständigkeit  des  Pulses  u.  s.  \v. ,  das  Resultat  der 
Entzündungen,  welche  jene  Schleimhäute  ergriffen  und  sich 
ihrem  Gewebe  eingeimpft  haben,  und  hängen  nicht  von 
der  allgemeinen  Entkräftung  ab.  Ja,  die  vermehrte  Abson¬ 
derung  der  Schleimhäute,  welche  die  Veranlassung  dazu 
gegeben  hat,  dafs  man  diese  Entzündungen  des  Magens  und 
Dünndarms  als  eine  besondere  Krankheit  betrachtet,  ist  nur 
ein  so  einfacher  Zufall,  dafs  sie  an  sich  nicht  einmal  Modi¬ 
fikationen  der  Behandlung  nöthig  macht. 

So  wie  nun  über  die  Heilmethode  des  Schleimfiebers 
die  Ansichten  der  Aerzte  überhaupt  weniger,  als  über  die 
der  andern  im  Folgenden  der  vorliegenden  Schrift  betrach¬ 
teten  Fieber  getheilt  sind,  so  weicht  auch  das  vom  \  erf. 
empfohlene  Heilverfahren  nicht  sehr  von  dem  gewöhnlichen 
ab  und  ist  theils  deshalb,  theils  weil  Hr.  Ch.  nicht  häufige 
Gelegenheit  gehabt,  diese  Krankheit  zu  beobachten,  nur 
kurz  abgehandelt  worden.  Zunächst  müssen  nach  ihm  auch 
hier  die  leidenden  Organe,  die  entzündeten  Flächen  aufge¬ 
sucht  und  die  Wiederherstellung  der  Kräfte  anfangs  auf 
keinem  anderen  "Wege  als  durch  Zuriickfiihrung  der  ge¬ 
kränkten  Organe  zu  -ihrem  Normalzustände  erstrebt  werden. 
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Der  Gebrauch  aufregender  Wittel  ist  daher  auch  in  dieser 
Krankheit  nachtheilig,  angezeigt  dagegen  die  entzündungs- 
widrige  Behandlung.  Doch  sind  die  Blutentziehungen  we¬ 
der  immer  nöthig,  noch  auch  in  allen  Perioden  der  Krank¬ 
heit  heilsam.  Oft  mufs  man  sich  ihrer  seihst  ganz  enthal¬ 
ten,  und  niemals  darf  man  sie  in  so  reichlichem  Maafse, 
wie  hei  gastrischen  Fiebern  oder  andern*  Entzündungen  der 
\ erdauungswege,  die  lebhafter  und  hitziger  sind,  anwen¬ 
den.  Zweckmäfsiger  erweisen  sich  dagegen  erweichende 
Getränke,  diaphoretische  Mittel  und  äufsere  Ableitungen. 
Ist  die  Schleimanhäufung  bedeutend,  dann  sind  ausleerende 
Mittel  heilsam,  indem  sie  eine  der  Folgen  von  der  Aufrei¬ 
zung  der  Schleimhaut  des  Magens  und  Dünndarms,  durch 
deren  längeres  Verweilen  im  Darmkanale  diese  Aufreizung 
seihst  unterhalten  wird,  entfernen.  Indessen  sind  auch  sie 
nur  gegen  die  Abnahme  des  Fiebers  zuträglich,  wenn  die 
organische  Empfindlichkeit  durch  die  Berührung  der  schlei¬ 
migen  Stoffe  abgestumpft  ist  und  die  Entzündung  sich  zu 
Ende  neigt.  Unter  diesen  Umständen  können  sich  biswei¬ 
len  auch  kleine  Gaben  von  leichten  tonischen  Mitteln  zweck- 
mäfsig  erweisen;  nur  erlaubt  der  Verf.  niemals  reichliche 
Gaben  von  der  China  und  von  flüchtigen  Reizmitteln ,  in¬ 
dem  solche  an  der  Stelle  der  Entzündung,  deren  Heilung 
gewöhnlich,  wenn  auch  oft  nur  sehr  langsam,  erfolgt,  eine 
Entzündung  erwecken  können,  die  sich  durch  den  Brand 
eines  Theiles  des  Darmkanales  endigt.  Das  Vorhandensein 
wichtiger  Alterationen  in  den  Gedärmen,  dem  Gekröse, 
den  Netzen,  der  Leber  und  andern  Organen  bei  dem  soge¬ 
nannten  Schleimfieber  bestätigt  sich  endlich  auch  durch  die 
Leichenöffnungen,  so  dafs  der  Verf.  diese  seine  Ansichten, 
stehen  sie  auch  in  Widerspruch  mit  den  Dogmen  der  älte¬ 
ren  Schule,  doch  für  unbestreitbar  hält. 

Das  als  selbstständig  aufgestellte  Fieber,  welches  von 
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denjenigen,  die  eine  seiner  Wirkungen  für  die  Ursache 
davon  genommen  haben,  uneigentlich  Gallenfieber,  von 
andern  dagegen  mit  Grund  gastrisches  Fieber  genannt 
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worden  ist,  zeigt,  wie  Ilr.  Ch.  im  dritten  Kapitel  ($.  41 
bis  94)  zu  entwickeln  beginnt,  weder  ein  Dunkel  in  seinen 
Zufällen,  noch  läfst  es  Zweifel  über  seine  wahre  Natur. 
Einige  Tage  nämlich,  bevor  sich  das  gastrische  Fieber  of¬ 
fenbart,  befindet  sich  der  Magen  in  einem  Zustande  von 
Leberreizung ;  daher  unvollkommene  Verdauung,  verlänger¬ 
ter  Aufenthalt^  der  Nahrungsstoffe  und  der  Galle  in  diesem 
Organe,  und  als  Folge  dieser  Anhäufung  verdorbener  Sub¬ 
stanzen  eine  neu  hinzutretende  Aufreizung.  Da  sich  diese 
Ueberladung  durch  besondere  Symptome  kund  giebt,  so 
enthält  sie  den  Grund  zu  der  irrigen  Ansicht  der  Aerzte, 
sie  als  die  Hauptursache  der  Krankheit  zu  betrachten;  und 
doch  sind  es  die  entzündungswidrigen  Mittel,  welche,  in¬ 
dem  sie  die  Entzündung  heilen,  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
auch  hinreichen,  alle  galligen  Symptome  zu  zerstreuen. 
Diese  Zufälle  sind  daher  nicht  an  die  Gegenwart  dieser 
Stoffe  gebunden;  sonst  würde,  so  lange  diese  nicht  besei¬ 
tigt  sind,  die  Ursache  jener  immer  fortbeslehen. 

Der  Ycrf.  nimmt  zwei  Grade  von  dem  gastrischen  Fie¬ 
ber  an;  in  dem  ersten  ist  das  Fieber  mäfsig,  d.  h.  die  Ent¬ 
zündung  der  ersten  Wege  von  geringer  Intensität  und 
geneigt,  einer  zweckm’äfsigen  Behandlung  leicht  zu  weichen. 
Im  zweiten  Grade  dagegen  ist  der  Zustand  gewichtiger, 
mit  sympathischen  Störungen  und  dem  Streben  zu  verderb¬ 
lichen  Ausartungen  verbunden;  oder  die  Entzündung  ist  tie¬ 
fer  begründet,  verlöscht  nur  langsam  und  äiifsert  einen  so 
nachtheiligen  EinRufs,  dafs  sie  auf  das  Gehirn  oder  andere 
Systeme  von  Organen  zurückwirkt.  Unter  beiderlei  Um¬ 
ständen  sind,  wie  begreiflich,  die  LTsachen,  welche  immer 
in  der  Einwirkung  von  Beizen  auf  die  Schleimhaut  des 
Magens  bestehen,  in  geradem  Yerhültnifs  zu  den  Resulta¬ 
ten.  Und  die  gröfste  Höhe  der  Entzündung,  die  sich  mit 
Zufällen  von  Schwäche  vergesellschaftet,  findet  ihre  Erklä¬ 
rung  in  dem  Zustande  des  Himmels,  in  moralischen  Ge¬ 
wohnheiten  der  Kranken  und  andern  besondern  Umständen 
dieser  Art,  welche  dem  Anfälle  der  Krankheit  vorhergehen. 

Im 
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Im  ersten  Grade,  dessen  Ursachen  von  einfacher  und  leich¬ 
ter  Art  sind ,  stellt  das  gastrische  Fieber  oft  das  Bild  einer 
einfachen  Gallenruhr  dar;  im' zweiten  Grade  hingegen,  des¬ 
sen  Ursachen  gewichtiger  sine ,  hat  es  eine  so  grofse  Ver¬ 
wandtschaft  zu  dem  adynamischen  Fieber,  dafs  es  bald  seine 
ursprünglichen  Symptome  verliert  und  in  der  Gestalt  dieses 
Fiebers  (erscheint.  Allein  alle  diese  Betrachtungen  führen 
auf  seinen  Ursprung  zurück,  welcher  in  einer  durch  den 
Einflufs  reizender  Agentien  veranlafsten  Entzündung  der 
ohern  Verdauungswege  besteht,  und  setzen  demnach  die 
Identität  des  einfachen  oder  vermittelten  gastrischen  Fiebers 
mit  der  Gastritis  oder  Gastroenteritis ,  in  den  verschiedenen 
Graden  ihrer  Intensivität  aufser  Zweifel.  Um  jedoch  diese 
Identität  noch  mehr  ins  Licht  zu  setzen,  stellt  der  Verf. 
ferner  die  Gemälde  der  genannten  zwei  Krankheiten  zur 
Vergleichung  auf  und  zeigt  daran,  wie  beide  hinsichtlich 
ihrer  Zufälle  und  ihres  Verlaufes  mit  einander  vollkommen 
übereinstimmen,  und  ihr  Unterschied  blofs  auf  der  Ver¬ 
schiedenheit  ihres  Grades,  keinesweges  aber  ihres  Wesens 
beruht,  so  dafs  sie  auch  selbst  nur  eine  und  dieselbe  Be¬ 
handlung  verlangen.  Die  Gallenruhr,  so  wie  die  Kolik  der 
Maler,  sind  nur  Modificationen  der  Entzündung  des  Magens 
und  Dünndarms.  Eben  so  findet  man  deshalb  auch  in  alten 
medicinischen  Schriften  und  Fieberlehren  die  Zeichnungen 
der  Symptome  des  gastrischen  Fiebers  und  der  Gastritis 
oder  Gastroenteritis  gleichförmig;  über  die  Heilmethode 
allein  zeigen  sich  Abweichungen,  und  diese  eben  sind  es, 
welche  das  Gepräge  der  Systeme,  das  Schwankende  der 
Hypothesen  und  die  Farbe  des  Irrthums  an  sich  tragen. 

Hierauf  sucht  Hr.  Ch.  die  das  gastrische  Fieber  ge¬ 
wöhnlich  begleitenden  namhaftesten  Zeichen  aus  dem  ange¬ 
gebenen  Wesen  desselben ,  der  Entzündung  des  Magens 
und  Dünndarms,  abzuleiten  und  darzuthun,  d^fs  sie  nur 
verschiedene ,  von  einem  und  demselben  Heerd  ausgehende 
Strahlen  sind.  Dabei  theilt  er  seine  Meinung  über  die 
Natur  und  Bedeutung  der  Krisen  und  kritischen  Tage  mit, 
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zeigt,  wie  m.m  selbige  zu  verstehen  habe,  ohne  zu  den 
abstracten  Ansichten  zurückzugehen,  welche  voll  Täuschung 
und  Irrthum  die  mysteriöse  Sprache  von  Pythagoras  zur 
Grundlage  zu  haben  scheinen,  und  unterläfst  nicht,  die 
kleinen  1  nterschiede  und  Schattirungen,  welche  zwischen 
den  Zeichen  einer  reinen,  freien  und  verborgenen,  maskir- 
ten  Entzündung  statt  finden,  nachzuweisen.  Selbst  wenn 
das  gastrische  Fieber  bei  einer  fehlerhaften  Behandlung  in 
ein  hektisches  ausartet,  so  bietet  immer  der  Kranke  aus- 
schliefslich  die  Zeichen  einer  chronischen  Magenentzündung 
mit  einem  unglücklichen  Ausgange  dar  (?). 

Endlich  zeigen  auch  die  Leichenöffnungen  die  unzwei¬ 
deutigsten  Spuren  von  mannigfaltigen  Desorganisationen  in 
dem  Magen,  dem  Dünndarm  und  der  Leber  als  Folgen 
ihrer  Entzündung,  und  bestätigen  somit  die  Identität  des 
gastrischen  Eiebers  mit  den  Entzündungen  dieser  Organe  (?). 

Was  die  Behandlung  anlangt,  so  nuifs  auch  sie  nach 
des  Yerf.  Ansicht  im  Allgemeinen  'entzündungswidrig  sein, 
und  im  Verhältnis  zur  Entzündung  selbst  stehen.  Strenge 
Diät,  verdünnende  Getränke  und  Blutentziehungen  reichen 
immer  in  gutartigen  Fällen  hin.  Ist  die  örtliche  Aufreizung 
getilgt,  dann  erfolgen  auch  ohne  Hülfe  der  Kunst  die 
Stuhlausleerungen  von  selbst.  Reizende  und  tonische  Mit¬ 
tel  sind,  so  lange  noch  Entzündung  vorhanden  ist,  auch 
wenn  das  Fieber  einen  adynamischen  Charaktek  anzunehmen 
droht,  durchaus  zu  vermeiden.  Obgleich  Hr.  Ch.  sehr  Für 
die  örtlichen  Blutentziehungen  eingenommen  ist,  so  schrei¬ 
tet  er  doch  auch  zu  den  allgemeinen,  wenn  der  entzünd¬ 
liche  Charakter  sich  bedeutender  zeigt.  Mit  den  Brech- 
und  Abführmitteln  räth  er  vorsichtig  zu  sein  und  sie  nicht 
eher  anzuwenden,  als  bis  man  sich  überzeugt  hält,  dafs  die 
Aufreizung  und  krankhafte  Empfindlichkeit  der  afficirten 
Organe  beseitigt  ist.  Dann  können  sie  sich  heilsam  erwei¬ 
sen,  indem  sie  mit  dem  Resultate  der  Entzündung  der  Ver¬ 
dauungswege  auch  zugleich  eine  Ursache  zur  Unterhaltung 
derselben  und  zur  Wiedererweckung  einer  neuen  Aufre- 
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gung  wegnehmen;  nur  dürfen  auch  sie  nicht  zu  reizend 
sein.  Im  entgegengesetzten  Falle  können  sie,  wie  Beispiele 
dem  Verf.  gelehrt  haben,  tödtlich  werden,  und  Marasmus 
und  Wassersucht  zur  Folge  haben.  China  und  flüchtige 
Reizmittel  werden  ganz  widerrathen;  narkotische  Mittel  da¬ 
gegen  bei  heftigen  Gallenruhren  als  heilsam  gepriesen.  Die 
Unterlassung  nöthiger  Blutentziehungen  und  die  Anwen¬ 
dung  zu  reizender  oder  unzeitiger  Abführmittel  sind  die 
häufigen  Ursachen  zur  Ausartung  des  Gallenfiebers  in  ein 
Faulfieber.  Nicht  selten  folgen  hingegen  grofse  Erleichte¬ 
rung  und  Heilung  des  gastrischen  Fiebers  auf  natürliche 
Blutflüsse;  wie  diese  daher  im  Allgemeinen  auf  den  ent¬ 
zündlichen  Charakter  der  Krankheit  hindeuten,  so  geben 
sie  auch  einen  Fingerzeig  für  den  wesentlichsten  Punkt  ih¬ 
rer  Behandlung.  Zur  gröfseren  Beleuchtung  und  Bestäti¬ 
gung  dieser  entwickelten  Ansichten  folgen  am  Schlüsse  die¬ 
ses  Kapitels  mehrere  Krankheitsgeschichten. 

Auch  die  Faul fi eher  sind  Entzündungen  des  Magens 
und  Dünndarms  (??).  Diese  Ansicht  und  die  Beweisgründe, 
worauf  sie  sich  stützt,  zu  entwickeln;  die  Beziehungen, 
welche  zwischen  den  Ursachen  der  Faulfieber  und  der  ge¬ 
nannten  Entzündungen  statt  finden,  zu  zeigen  und  die  Aehn- 
lichkeit  nachzuweisen ,  welche  sich  in  den  Symptomen  und 
der  Behandlung  dieser  zwei  Krankheitsgattungen,  die  man 
ohne  hinreichende  Beweggründe  von  einander  getrennt  hat, 
vorfindet,  ist  der  Zweck  des  vierten  Kapitels,  S.  95  —  172. 

Die  Ursachen  der  Faulfieber  sind  verwickelter  und  von 
besonderer  Art,  als  die  der  freien  Entzündungen  der  Ver¬ 
dauungswege;  sehr  zahlreich,  furchtbar  und  von  energischem 
Eindruck  untergraben  sie  lange  Zeit  hindurch  die  ganze 
Oekonomie,  bevor  sie  das  Hervortreten  der  Phänomene, 
welche  diese  Krankheit  charakterisiren ,  entscheiden.  Sie 
entkräften  und  reizen  zugleich;  sie  tödten  durch  tiefe  Ab¬ 
änderung  und  unmittelbare  Berührung  die  Schleimhaut  der 
Verdauungswege  und  zerstören  die  Kräfte  der  thierischen 
Haushaltung  eben  so  durch  die  Wirkungen  der  Desorgani- 

28  * 


436  UI.  Broussais’  s  erweiterte  Ficbcrlebre. 

sation  so  wesentlicher  Thcile  als  durch  ihre  allgemeinen 
Wirkungen  auf  die  Gesammtmaschine  und  die  ganze  Säfte- 
masse.  Dergleichen  sind  der  Mifsbrauch  schwächender  Ver¬ 
gnügungen,  gährender  Speisen  und  Getränke,  der  Genufs 
von  verdorbenem  Getreide,  von  schlechtem  Wasser  und 
schlechten  k rächten,  grofse  Anstrengungen,  heifse,  dicke 
und  feuchte  Luft,  Mangel  an  Schlaf,  Mutlosigkeit  und 
andere  niederschlagende  Leidenschaften  u.  s.  w.  Sie  bilden 
die  Krankheiten,  welche  man  Faulfieber,  Lafcarethfieber  u. 
s*  w.  genannt  hat.  Sind  nun  einerseits  diese  Ursachen  der 
Lieber  von  bösartigem  Charakter,  auch  den  Entzündungen 
der  Schleimhaut  der  \  erdauungswege  gemein,  so  findet 
andererseits  doch  der  Unterschied  statt,  dafs  die  Ursachen 
dieser  Leiden  Krankheitsformen  nach  einem  und  demselben 
Ziele  strebend,  dasselbe  nur  auf  verschiedene  Weise  errei¬ 
chen,  so  dafs  die  Faulfieber  als  sehr  intensive  Entzündun¬ 
gen  der  Schleimhaut  des  Magens  und  Dünndarms  angesehen 
werden  können.  A  on  dieser  Modification  der  Einwirkung 
der  Krankheitsursachen  aber  hängt  die  Modification  ab, 
welche  die  Zeichen  dieser  beiden  ihrer  Natur  nach  identi¬ 
schen  Entzündungen  darstellen.  Eben  so  ist  die  Einwir¬ 
kung  der  I  rsachen  des  kaulficbers  dem  Einflüsse  der  mine¬ 
ralischen  Gifte  auf  die  thierische  Oekonomie  sehr  wohl 
vergleichbar,  nur  dafs  die  letzteren  weit  tiefer  eingreifen 
und  schneller  zerstören,  als  die  Miasmen;  allein  auch  die 
durch  mineralische  Vergiftung  erzeugten  Krankheiten  kön¬ 
nen  als  die  höchste  Stufe  dieser  furchtbaren  Entzündungen 
betrachtet  werden,  und  ihre  Zeichen  sowohl  als  auch  ihre 
Zerstörungen,  -welche  die  Leichenöffnungen  darbieten,  stim¬ 
men  mit  den  Zeichen  und  Zerstörungen  der  advnamischen 
Lieber  überein,  und  sind  blofs  in  Hinsicht  ihres  Grades 
nach  Maalsgabe  der  Krankheitsursachen  verschieden.  Mit 
den  mineralischen  Giften  endlich  haben  auch  die  tödtlichen 
Miasmen,  welche  die  gelben,  typhösen,  Pest-  und  ähnlichen 
Lieber  erzeugen,  die  grüfste  Verwandtschaft;  diese  Fieber 
selbst  aber  sind  ebenfalls  auch  nur  Modificalionen  von  hef- 
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tigen  Entzündungen  der  Schleimhaut  des  Magens  und  Dünn¬ 
darms.  Demnach  hängen  die  aufgestellten  Unterschiede  zwi¬ 
schen  den  Entzündungen,  die  man  uneigentlich  h aulfieber 
genannt  hat,  in  den  Augen  des  Yerf.  nur  von  dem  Grade 
der  Heftigkeit  und  der  Art  der  Einwirkung  ihrer  Ursachen, 
von  dem  physischen  und  moralischen  Zustande  der  Indivi¬ 
duen,  ihrer  Kräftigkeit  oder  Entkräftung  u.  s.  w.  ab.  Ja,  diese 
Ansicht  gewinnt  nach  ihm  noch  mehr  an  Klarheit  und  Wabr- 
heit,  wenn  man  die  Zufälle  und  den  Verlauf  des  Faulfie¬ 
bers  und  der  Entzündung  des  Magens  und  Dünndarms  mit 
dem  einer  unvollkommenen  Vergiftung  vergleicht  und  die 
aus  der  Vergleichung  hervorgehende  Identität  dieser  drei 
Krankheitsformen  auch  durch  die  Gleichheit  der  organischen 
Zerrüttungen,  welche  die  Gedärme  und  das  Gekröse  dar¬ 
bieten,  bestätigt  findet. 

Nachdem  nun  der  Verf.  diese  grofse  Aehnlichkeit, 
welche  zwischen  den  Zeichen  der  Entzündungen  der  Schleim¬ 
haut,  der  Verdauungsorgane  und  der  adynamischen  Fieber 
statt  findet,  auch  im  Einzelnen  noch  mehr  nachgewiesen 
und  gezeigt  hat,  dafs  der  einzige  Unterschied  in  ihrer 
gröfseren  oder  geringeren  Bedeutsamkeit  und  Freiheit  be-  - 
stehe,  und  die  Annahme  der  Selbstständigkeit  der  Faulfieber 
daher  irrig  sei,  geht  er  auf  die  Betrachtung  des  zur 
Bekämpfung  dieser  Fieber  einzuschlagenden  Heilverfahrens 
über.  Dieses  darf,  wie  sich  schon  aus  den  Erörterungen 
über  die  entzündliche  Natur  der  Faulfieber  abnehmen  läfst, 
nicht  erhitzend  und  reizend,  sondern  mufs  entzündungs¬ 
widrig  sein;  und  nur  in  den  letzten  Perioden  der  Krank¬ 
heit  können  einige  wenig  aufregende  tonische  Mittel  in  sehr 
nfäfsigen  Gaben  gereicht  werden,  nicht  sowohl,  um  die 

Kräfte  zu  unterstützen  und  den  Ton  der  Fiber  wieder  zu 

/ 

beleben,  als  vielmehr,  um  die  Lösung  einer  schweren  Ent¬ 
zündung  zu  begünstigen,  in  sofern  die  entzündeten  Häute 
einer  jeden  Art  von  reizenden  Agentien  entzogen  werden. 
Die  Wahrheit  dieser  Ansicht  haben  schon  alle  guten  Beob¬ 
achter  geahnet,  mehrere  von  ihnen  berührt  und  wenige 
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nur  zu  benutzen  verstanden.  Hierher  gehören  unter  andern 
vorzüglich  Stoll,  Qua  rin,  Desbois  de  Kochefort, 
Sydenham,  Bail  Io  u,  Grant  und  Baglivi.  Weniger 
gefährlich  ist  der  Gebrauch  der  Abführmittel  in  den  Faul- 
liebem,  als  der  der  Uhina,  und  unter  gewissen  Umständen 
nicht  ganz  conlraindicirt.  Jedoch  ist  der  \  erf.  auch  kei¬ 
nes  wf  ges  für  den  Mifsb rauch  des  Aderlasses  in  einer  von 
bedeutenden  Zufällen  d^r  JNiederlage  der  Kräfte  begleiteten 
Entzündung.  Denn  hält  er  ihn  auch  in  vielen  füllen  für 
sehr  nützlich,  so  ist  er  doch  auch  überzeugt,  dafs  man 
sich  seiner  in  andern  fällen  lieber  enthalten  oder  nur  mit 
^  orsicht  bedienen  und  seine  Wirkungen  beobachten  müsse. 
Die  örtlichen  Blutentziehungen  sind  dagegen  seiner  Meinung 
nach  w eniger  schwächend  in  ihren  allgemeinen  "\\  irkungdu, 
eingreifender  bei  den  Entzündungen  der  Schleimhäute  und 
in  den  Faulfiebern  deshalb  vorzüglicher,  ja  oft  allein  an¬ 
wendbar.  Hat  sich  nun  aber  die  Behandlung  mit  tonischen 
Mitteln  in  manchen  Fällen  dessenungeachtet  nicht  tödtlich 
erwiesen,  so  sucht  Jlr.  Uh.  den  Grund  davon  eben  in  den 
vorausgeschickten  Blutentzichungen  oder  in  dem  Mangel  an 
Intensität  der  Entzündung,  dem  Temperamente  der  Indivi¬ 
duen  und  in  andern  Umständen,  welche  die  Kranken  den 
Gefahren  dieser  falschen  Methode  entzogen.  Mit  den  Blut¬ 
ausleerungen  verbindet  er  endlich  eine  milde,  erweichende, 
erfrischende  und  eröffnende  Behandlung.  Durch  die  Ab¬ 
führmittel  erreicht  er  den  Zweck,  die  entzündeten  Häute 
von  dem  Einflüsse  der  Stoffe  zu  befreien,  welche  aus  einer 
lange  Zeit  hindurch  verdorbenen  Verdauung  hervorgegan¬ 
gen,  eine  bleibende  Ersache  der  Aufreizung  sind;  doch 
müssen  die  Blutausleerungen  vorhergehen.  So  glücklich 
indessen  der  \  erf.  auch  immer  in  der  Behandlung  der  Faul- 
fieber  gewesen  sein  will,  seitdem  ihm  die  einen  bleibenden 
l  ag  der  Gewifsheit  versprechende  Morgenröthe  der  neuen 
E  r o  u ss a i sschen  I  heone  aufgegangen  ist  und  die  Nacht 
der  früher  herrschenden  II  u m o  ra  1  pathologie  und  Brown¬ 
schen  Eehre  mit  ihren  Begleitern,  den  Zweifeln  und  Hvpo- 
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diesen,  verscheucht  hat,  so  ist  er  doch  auch  weit  entfernt, 
zu  behaupten,  dafs  ihm  die  Heilung  aller  Faulfieber  durch 
die  angegebene  entzündungswidrige  Methode  gelungen  sei. 
Der  Grund  'des  Mifslingens  lag  jedoch  immer  nur  in  der 
Natur  dieser  bösartigen  Krankheit  und  ihrer  Ursachen,  so 
wie  in  dem  individuellen  Zustande  der  Erkrankten.  Eine 
Reihe  von  Beobachtungen  und  Mittheilungen  der  an  den 
Leichen  gefundenen  Thatsachen  machen  den  Beschluß 
dieses  Kapitels,  das  bei  aller  Einseitigkeit  der  Ansichten 
doch  unläugbar  auch  viel  Wahres  und  Beherzigenswerthes 
enthält. 

Die  Merkmale  des  bösartigen  Fiebers,  welches 
dem  fünften  Kapitel  (S.  173  —  238)  zum  Gegenstände 
dient,  verrathen  offenbar  die  Affection  des  Gehirns  und 
seiner  Anhänge,  so  wie  die  Autopsie  an  den  Leichnamen 
derer,  welche  an  diesem  Fieber  sterben,  immer  Zerrüttun¬ 
gen  in  der  Hirnhöhle  zeigt,  welche  hinreichend  waren,  den 
Tod  herbeizuführen,  so  dafs  Hr.  Chauffardf  nach  langem 
Schwanken  zwischen  den  Ansichten  der  altern  und  neuern 
Schule  dadurch  endlich  zu  der  Ueberzeugung  gekommen 
ist,  dafs  die  bösartigen  Fieber  der  höchste  Ausdruck  von 
Gehirnentzündungen  sind.  Keine  Krankheit  giebt  es  nach 
ihm,  deren  Natur  sich  deutlicher  in  den  Zufällen  abspie¬ 
gelte,  und  vergleicht  man  die  Zufälle  des  bösartigen  Fie¬ 
bers  mit  denen  einer  Entzündung  der  Spinnewebenhaut 
oder  des  Gehirns,  so  findet  man  eine  vollkommene  Identi¬ 
tät  derselben.  Der  einzige  bemerkbare  Unterschied,  der 
sich  angeben  läfst,  besteht  darin,  dafs  sich  die  Zeichen  des 
bösartigen  Fiebers  mitten  unter  einem  bedeutenden  Zusam¬ 
mensinken  und  Hinfallen  der  Kräfte  offenbaren,  während 
die  der  Entzündung  der  Spinnewebenhaut  oft  mit  einem 
guten  Zustande  derselben  Zusammentreffen.  Allein  auch 
dieser  Unterschied  scheint  dem  Verf.  von  geringer  Erheb¬ 
lichkeit  zu  sein,  sobald  man  seine  Blicke  auf  die  Natur  der 
Ursachen  richtet.  Denn  die  Ursachen,  welche  das  bösartige 
Fieber  erzeugen,  sind  nicht  allein  geeignet,  eine  heftige 
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Congestion  nach  dem  Gehirn  zu  bedingen;  sie  üben  über¬ 
dies  auch  einen  tiefen  Eindruck  auf  das  ganze  Nervensy¬ 
stem,  den  Gesammtapparat  der  Organe,  die  ganze  Säfte¬ 
masse  und  nicht  selten  auch  noch  insbesondere  auf  die 
Schleimhaut  der  >  erdauungswege  aus.  Dabei  sind  Sumpf- 
und  andere  sehr  tüdtliche  Miasmen,  faulige,  ruhrartige  Aus¬ 
dünstungen,  wie  z.  15.  in  solchen  Epidemien,  von  welchen 
Armeen  und  Hospitäler  verheert  werden;  ferner  anhalten¬ 
der  Kummer,  entkräftende  Entbehrungen  und,  mit  einem 
Worte ,  alle  die  analogen  Ursachen,  welche  vor  ihrer  Ein¬ 
wirkung  /eit  gehabt  haben,  alle  1  riebfcdcrn  der  thicrischcn 
Haushaltung  zu  schwächen.  Die  Ursachen  dagegen,  welche 
eine  hitzigere,  wiewohl  oft  weniger  intensive,  Entzündung 
des  Gehirnapparats  hervorrufen  und  sich  ausschliefsiich  auf 
diesen  beschränken,  ohne  vorher  ihren  Einflufe  auf  die  Ge- 
sammtmaschine  überzutragen,  sind  lebhafte  und  heftige  Lei¬ 
denschaften,  der  Mifsbrauch  gährender  Getränke,  \  ergnü- 
gungen,  Studien ,  Arbeiten  der  Einbildungskraft,  Sonnen¬ 
hitze,  Unterdrückung  eines  Schw'eifses,  eines  Exanthems'  u. 
s.  w.  I  nd  eben  diese  Betrachtung  der  Ursachen  gewährt, 
wenn  sie  gegründet  ist,  Aufschlufs  darüber,  warum  die  bös¬ 
artigen  Fieber  mitten  unter  einer  allgemeinen  Schwäche 
auftreten,  während  die  Gehirnentzündung  nur  durch  ihr 
Fortschreiten  gleichbedeutende  Zeichen  von  Hinfälligkeit 
nach  sich  zieht  Dabei  ist  überdies  auch  die  ansehnliche 
'S  ernnnderung  des  Nerveneinflusses  auf  die  Oekonomic  in 
jedem  Zustande  einer  starken  Gehirnentzündung  mit  in  An¬ 
schlag  zu  bringen.  Diese  Zufälle  von  Schwäche  den  allge¬ 
meinen  und  örtlichen  Blutentziehungen,  welche  man  zur 
Erleichterung  des  leidenden  Organs  vornimmt,  zuzuschrei¬ 
ben,  hält  daher  der  Verf.  für  eine  reine  und  gefährliche 
Täuschung. 

Das  alleinige  Dasein  der  Gehirnentzündung  oder  ihr 
Uebergewicht  über  alle  andere  Entzündungen,  ist  demnach 
der  Charakter  des  bösartigen  Eiebers  und  des  Typhus  zu¬ 
gleich.  Denn  die  Symptome  dieser  zwei  Affectionen  siud 
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wenig  von  einander  verschieden,  und  der  einzige  Unter¬ 
schied  zwischen  ihnen  rührt  blofs  von  der  Art  und  Weise 
her,  wie  die  Ursachen  einwirken  und  sich  ausbreiten,  so 
da(s  das  bösartige  Fieber  sporadisch  sein  kann,  der  Typhus 
es  nie  ist,  jenes  sich  gewöhnlich  unter  dem  Einflüsse  aller 
der  Ursachen  entwickelt,  welche  das  Gehirn  afficiren,  die¬ 
ser  sich  immer  in  die  Gestalt  der  Epidemien  einkleidet,  ins¬ 
besondere  von  der  Einwirkung  der  Miasmen  abhängt  und 
als  die  höchste  Stufe  des  bösartigen  Fiebers  angesehen  wer¬ 
den  kann. 

Also  hat  auch  das  bösartige  Fieber  keine  Selbstständig¬ 
keit!  Die  Benennung  desselben  und  die  daran  geknüpften 
Ideen  gehören  dem  Mittelalter  an,  und  sind  die  Geburt 
seiner  Finsternisse  und  seiner  leichtgläubigen  Unwissenheit; 
In  das  ferne  Alterthum  zurückgehend  und  auf  das  Ansehn 
des  hellsehenden  Schöpfers  der  Medicin,  des  Hippokra- 
tes,  sich  stützend,  hält  dagegen  der  Yerf.  den  Namen 
Phrenitis  oder  Phrenesis  für  ganz  geeignet,  das  Wesen 
jenes  Fiebers  zu  bezeichnen,  das  vor  allem  ihn  die  Leer¬ 
heit  der  früheren  Theorien  hat  fühlen  lassen  und  auf  den 
Gedanken  gebracht,  dafs  zwischen  den  Zeichen  und  orga¬ 
nischen  Alterationen  eine  zu  begründete  Verwandtschaft 
und  bleibende  Abhängigkeit  sei,  um  nicht  diese  als  die  Mut¬ 
ter  jener  anzusehen. 

Was  nun  die  Behandlung  des  bösartigen  Fiebers  an¬ 
langt,  so  muls  auch  sie  nach  dem  Yerf.  entzündungswidrig 
sein:  eine  Behauptung,  deren  Wahrheit  ihm  um  so  ein¬ 
leuchtender  und  vollgültiger  geworden,  da  er  selbst  viel- 
jähriger  Zeuge  der  Verheerungen  gewesen  ist,  welche  die 

reizende  und  erhitzende  Heilmethode  dieser  Krankheit  ver- 

/  ,  1  '  * 

anlafst  hat,  und  durch  das  Irrlicht  des  Brownianismus,  der 
vorzüglich  in  Frankreich  herrschte  und  immer  nur  die  Nie¬ 
derlage  der  Kräfte  zum  Maafsstabe  des  ärztlichen  Handelns 
hatte,  so  wie  der  Humoralpathologie y  die  fast  ausschliefs- 
lich  in  Deutscland  ihren  Thron  aufgeschlagen  hatte  und 
überall  nur  Fäulnifs  und  Entartung  der  Safte  sah,  verleitet 
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sich  seihst  nicht  aller  Theilnahme  daran  hat  entziehen  kön¬ 
nen.  Die  zahlreichen  Oeffnungen  der  Leichen  derer,  die 
als  Opfer  jener  fehlerhaften  Behandlung  gefallen  sind,  ha¬ 
ben  ihm  durch  einstimmige  Besuitate  der  Autopsie  volle 
Bestätigung  dessen  gewährt,  was  ihn  Studium  und  Beob¬ 
achtung  gelehrt  hatten.  Demnach  verwirft  llr.  Ch.  den 
Gebrauch  tonischer  und  flüchtiger  Heizmittel ,  und  gestattet 
ihn  nur  nach  dem  gänzlichen  Entweichen  der  örtlichen 
Entzündung  in  den  Perioden  der  so  schweren  Krankheiten 
gewöhnlich  nachfolgenden  Schwäche.  Außerdem  giebt  es 
noch  einen  besonderen,  von  ihm  näher  beschriebenen  Zu¬ 
stand,  wo  sich  ihm  die  nicht  zu  lange  fortgesetzte  Anwen¬ 
dung  einer  concentrirten  Abkochung  der  China  heilsam  ge¬ 
zeigt  hat.  Im  Allgemeinen  ist  es  aber  immer  das  innerhalb 
gewisser  Gränzen  bis  zum  Ende  der  Krankheit  ungeachtet 
der  Niederlage  der  Kräfte  fortgesetzte  antiphlogistische  Ver¬ 
fahren,  dem  der  \  erf.  den  meisten  Nutzen  verdankt.  Da¬ 
hin  gehören  allgemeine,  und  örtliche  Blutentzichungen,  ver¬ 
dünnende  Getränke,  erweichende  Umschläge  auf  Brust, 
Arme  und  Kopf,  Ruhe,  Entfernung  des  Lichtreizes  und 
strenge  Diät.  In  den  letzten  Perioden  der  Krankheit  ist 
indessen  die  Rückkehr  zu  den  Aderlässen  fehlerhaft;  innere 
und  äufsere  Ableitungen  sind  alsdann  vielmehr  die  einzigen 
Glückswürfel,  die  übrig  bleiben. 

Diese  Betrachtungen  finden  überdies  auch  noch  auf 
diejenige  Modification  des  bösartigen  Fiebers  Anwendung, 
welche  von  Iluxharn  und  Willis  sch  le  ich  endes  Ner¬ 
ve  nfi eher  genannt,  den  Kranken  erst  nach  einem  länge¬ 
ren  Zeiträume  tödtet,  ohne  die  Functionen  auf  eine  be¬ 
merkbare  W  eise  abzuändern. 

Die  Zufälle  der  Magen-  und  Darmentzündung,  die  oft 
gleichzeitig  mit  den  Zeichen  der  Gehirnentzündung  in  den 
bösartigen  fiebern  vorhanden  sind,  spielen  In  der  Regel 
nur  eine  untergeordnete  Rolle;  sic  dürfen  daher  weder  die 
ganze  Aufmerksamkeit  des  Arztes  in  Beschlag  nehmen,  noch 
auch  der  Therapeutik  zum  ausschliefslichen  Augenmerk  die- 
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nen :  wohl  aber  verlangen  sie  immer  und  zwar  um  so  mehr 
Berücksichtigung,  da  von  der  Entzündung  der  Oberfläche 
des  Darmkanals  bisweilen  seihst  ursprünglich  die  Erschei¬ 
nungen  von  Unregelmäfsigkeit  abhängen. 

Von  kalten  Umschlägen  auf  den  Kopf  machte  der  Verf. 
bei  den  bösartigen  Fiebern  bisweilen  mit  gutem  Erfolge, 
oft  aber  auch  ohne  denselben  Gebrauch.  Sie  erheischen 
grofse  Vorsicht,  und  sind  immer  unsicher;  darum  giebt  er 
den  warmen  Umschlägen  unbedingt  den  Vorzug.  Reizende 
Abführmittel  zeigten  sich  ihm  nicht  minder  zweckwidrig, 
als  die  tonischen  Mittel;  vortheilhaft  dagegen,  bei  gegebe¬ 
ner  Anzeige,  mild  eröffnende  Mittel.  Die  xYnwendung  von 
Brechmitteln  ist  ihm  der  heftigen  Congeslionen  nach  dem 
Gehirn  halber  gefährlich,  und  ungewifs  darum  ihr  Resul¬ 
tat.  Die  Meinung,  als  machten  die  Epidemien  eine  Aus¬ 
nahme  von  diesen  allgemeinen  Regeln  und  erforderten  ein 
ganz  besonderes  Heilverfahren,  erklärt  Ilr.  Ch.  für  durch¬ 
aus  irrig  und  der  Erfahrung  widersprechend.  Schliefslich 
entvvirft  er  endlich  noch  ein  Gemälde  von  den  Ent¬ 
zündungen  des  Gehirns  und  seiner  Häute,  und  entwickelt 
die  Kette  der  vorzüglichsten  Erscheinungen ,  welche  diesel¬ 
ben  alfmählig  vorwärts  schreitend  in  der  Mehrzahl  der  bös¬ 
artigen  Fieber  des  Mittelalters  oder  der  Phrenesien  der 
Griechen  und  ihrer  Schule  hervorbringen.  Ueberdies  ist 
auch  diesem  an  wahren  und  fruchtbaren  Ideen  vorzüglich 
reichem  Kapitel  eine  Reihe  von  Beobachtungen  zur  Erläu¬ 
terung  und  Bestätigung  jener  beigegeben. 

Obgleich  die  Wech sei fi eher  mit  den  anhaltenden 
Fiebern  iibereinstimmen  und  daher  füglich  mit  diesen  zu 
gleicher  Zeit  abgehandelt  werden  konnten,  so  zog  es  FIr.  • 
Ch.  doch  vor,  ihrer  Betrachtung  ein  besonderes,  das  sechste 
und  letzte  Kapitel  nämlich  (S.  239  —  339)  zu  widmen, 
um  den  Einwendungen  den  von  der  Wahrheit  der  Brous- 
saisschen  Theorie  noch  nicht  überzeugten  Aerzten,  wozu 
jene  Fieber  eine  Quelle  eröffnen,  dadurch'  besser  begegnen’ 
seinen  Ansichten  zugleich  mehr  Klarheit  und  Bestimmtheit 
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verschaffen  und  richtigere  und  zusammenhängendere  Folge¬ 
rungen  daraus  ableiten  zu  können.  Denn  mit  andern  Pyre- 
tologisten  hält  auch  er  den  aussetzenden  Typus  der  Fieber 
nur  fiir  eine  Modification  ihrer  Art  zu  sein,  wobei  die 
Natur  derselben  in  Nichts  abgeändert  ist,  und  fuhrt  als 
unbestreitbaren  Beweis  dafür  die  gegenseitigen  Uebergänge 
eines  aussetzenden  in  ein  anhaltendes  und  eines  anhaltenden 
in  ein  aussetzendes  Fieber  bei  einem  und  demselben  Indi¬ 
viduum  an,  so  dafs  in  vielen  Fällen  der  intermittirende 
Typus  nicht  einmal  zum  Gegenstände  einer  besonderen  In- 
dication  wird,  und  das  Wechselfieber  auf  gleiche  Weise 
wie  das  anhaltende  Fieber  behandelt,  auch  ohne  den  Ge¬ 
brauch  der  China  verschwindet. 

Die  scholastischen  Einteilungen  der  Wechselfieber  sind 
sehr  zahlreich;  nach  dem  Verf.  dagegen  schliefsen  sich  diese 
Affcctionen  an  zwei  Gattungen  von  Entzündungen  oder 
entzündlichen  Congestionen  an.  Die  einen  nämlich  zeigen 
sich  bei  starken,  kräftigen  und  wohlgenährten  Subjecten, 
ergreifen  das  Gehirn  oder  seine  Anhänge,  die  Organe  der 
Brust  oder  des  Unterleibes  und  entsprechen  den  Krankhei¬ 
ten,  welche  in  der  älteren  Sprache  entzündliches,  bösarti¬ 
ges,  gastrisches  oder  Faulfieber  genannt  werden.  •  •Die  an¬ 
dere  Gattung  von  Entzündungen,  denen  I Ir.  Ch.  die  Wech¬ 
selfieber  anreiht,  besteht  in  den  unmerklichen  und  langsa¬ 
men  Affectionen  des  Gekröses,  der  Netze,  der  Nieren,  der 
Milz,  der  Leber  und  des  Darmkanales,  in  den  tiefsitzenden 
Entzündungen  des  Lungenparenchyms,  welche  vor  diesem 
verborgene  genannt  wurden,  weil  man  weniger  Sorgfalt 
darauf  verwandte,  sie  zu  entdecken.  Diese  befallen  Indivi¬ 
duen,  welche  lymphatisch,  abgemagert,  träg,  blafs  und  ge¬ 
dunsen  sind,  einen  kleinen  und  frequenten  Puls  haben  und 
überdies  durch  übermäfsige  Arbeiten  und  schlechte  Nahrung 
erschöpft  sind.  Am  häufigsten  treten  sie  unter  dem  Ein¬ 
flüsse  von  Sumpfmiasmen  und  anhaltender  Feuchtigkeit  auf, 
und  entscheiden  sich,  wenn  sie  nicht  geheilt  werden,  ge¬ 
wöhnlich  durch  Wassersucht,  Marasmus,  Scorbut.  Drei- 
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oder  viertägig,  wie  sie  fast  ausschliefslich  sind,  reihen  sich 
diese  Entzündungen,  deren  Gang  nicht  sehr  offen  ist  und 
gegen  welche  noch  die  tonischen  Mittel  fehlschlagen,  so¬ 
bald  sie  die  ersten  Wege  ergriffen  haben,  so  ziemlich  dem 
anhaltenden  Fieber  an,  welches  man  gewöhnlich  Schleim¬ 
fieber  nennt.  Und  nicht  selten  sieht  man  diesen  die  aus¬ 
setzenden  Fieber  der  erstem  Klasse,  wenn  sie  bei  einer 
schlechten  Behandlung  ausarten  und  einen  hartnäckigen  Cha¬ 
rakter  annehmen,  am  Ende  ähnlich  werden.  Alsdann  dür¬ 
fen,  da  die  krankhaften  Alterationen  die  nämlichen  sind, 
nothwendig  auch  die  letzten  Phänomene  nicht  verschieden 
sein.  Immer  aber  ist  im  Anfänge  ihre  Physiognomie  nicht 
gleich,  und  folglich  darf  auch  ihre  Behandlung  in  dieser 
Epoche  nicht  die  nämliche  sein.  Uebrigens  ist  die  erste 
Art  dieser  aussetzenden  Entzündungen  gewöhnlich  spora¬ 
disch  ,  und  zeigt  sich  nur  bei  einzelnen  Individuen  mit  den 
Zeichen  von  Entzündung  verschiedener  Organe  nach  Ver¬ 
schiedenheit  der  Ursachen  und  der  gröfseren  oder  gerin¬ 
geren,  natürlichen  oder  erworbenen  Empfindlichkeit  der 
Eingeweide.  Die  zweite  Art  dagegen  umfafst  die  endemi¬ 
schen  Fieber,  welche  in  der  Mitte  einer  Volksmenge  auf- 
treten,  die  dem  Einflüsse  gleicher  Ursachen  ausgesetzt,  und 
deren  Constitution  auf  eine  einförmige  Weise  verdorben 
ist.  Die  einfachen,  auf  die  Intensität  der  Zufälle  sich  grün¬ 
denden  Verschiedenheiten  sind  daher  dem  Verf.  kein  hin¬ 
reichendes  Motiv,  die  ältere  Eintheiiung  der  Wechselfieber 
in  gut-  und  bösartige  anzunehmen,  da  sie  auf  einer  wan¬ 
delbaren  und  der  Bestimmtheit  der  Wissenschaft  wenig 
würdigen  Grundlage  beruht.  Denn  die  Natur  der  Krank¬ 
heit  wird  durch  das  Steigen  oder  Fallen  des  Crades  ihrer 
Zufälle  keinesweges  abgeändert,  sondern  bleibt  ungeachtet 
dieser  Verschiedenheiten,  die  oft  nur  von  der  Idiosyncrasie, 
der  Energie  oder  der  Dauer  der  Einwirkung  der  Ursachen 
abhängen,  immer  die  nämliche.  Der  Verf.  handelt  daher 
auch  die  gutartigen  uud  gefährlichen  Wechselfieber  zu  glei¬ 
cher  Zeit  ab. 
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Wiewohl  nun  die  Ursachen  dieser  Fieber  ihren  Ein- 
llufs  auf  gewisse  Organe  und  gew  isse  Systeme  von  Organen 
insbesondere  äufsern,  so  1  a fs t  sich  doch  nicht  sagen,  dafs 
es  ein  einziges  in  der  thierischcn  Haushaltung  gebe,  dessen 
Entzündung  nicht  den  aussetzenden  Tvpus  annchmen  könnte. 
Das  Gehirn  mit  seinen  Anhängen,  der  Verdauungsapparat 
mit  seinem  zahlreichen  Zubehör,  und  das  Lungensvstem, 
sind  der  Einwirkung  dieser  Ursachen  am  meisten  ausg£setzt. 
Nach  diesen  Systemen  betrachtet  daher  der  Yerf.  zunächst 

J 

• 

die  Wechselfieber  der  ersten  Klasse,  und  handelt  zuerst 
von  den  entzündlichen  Congestionen  nach  dem  Gehirn, 
welche  frei  hervortreten,  hitziger  Natur  sind,  und  aus¬ 
setzende  Gehirnfieber  ( Fievres  intermittentes  cnce- 
phaliques)  von  ihm  genannt  werden.  Er  untersucht  dem¬ 
nach  ihre  Ursachen,  zeichnet  in  kurzen  Zügen  ihre  Zufälle, 
gi^bt  die  daraus  hervorgehenden  Indicationen  an  und  sucht 
die  Identität  dieser  aussetzenden  Gehirnficber  mit  den  an¬ 
haltenden  entzündlichen  Fiebern  oder  den  Gehirnentzün¬ 
dungen  darzuthun.  Wie  diese,  sind  daher  auch  jene  ge¬ 
wisser  Grade  von  Intensität  fähig,  und  von  diesen  Graden 
hän<:t  die  Gut  -  oder  Bösartigkeit  derselben  ab.  Die  Vor- 
schiedenheit  der  Grade  selbst  aber  wird  durch  die  Natur 
und  Einwirkungsart  der  Ursachen,  und  durch  die  indivi¬ 
duelle  Constitution  der  Kranken  bedingt.  Der  einzige  Un¬ 
terschied  zwischen  den  aussetzenden  Gehirnfiebern  und  den 
Gehirnentzündungen,  beruht  in  dem  Typus.  Haben  diese 
Gehirnentzündungen  mit  dem  aussetzenden  Typus  nur  eine 
niedere  Stufe  von  Intensität  erreicht,  so  kommen  sie  in 
ihren  Zufällen  wie  in  ihren  Ursachen  mit  den  gewöhnli¬ 
chen  entzündlichen  Fiebern  überein,  und  verlangen  daher 
auch  <1  ie  gleiche  Behandlung.  Ist  dagegen  der  Grad  ihrer 
Intensität  bedeutend,  so  stimmen  ihre  Zufälle  und  l  rsachen 
mit  denen  der  bösartigen  Fieber  und  des  Typus  überein, 
lind  der  Gebrauch  der  China  ist  indicirt.  Die  Zeichen  wie 
die  Ursachen  dieser  Wechselfieber  verkündigen  demnach 
immer  die  Gegenwart  einer  mit  derjenigen  identische«  Ge- 
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hirnentzündung,  welche  den  gewöhnlichen  entzündlichen 
und  bösartigen  Fiebern  zum  Grunde  liegt.  Zu  diesen  aus¬ 
setzenden  Entzündungen  des  Gehirns  und  seiner  Anhänge 
gehören  endlich  auch  die  Arten  von  gefahrvollen  Fiebern, 
welche  unter  den  Namen  der  convulsivischen,  apoplectischen, 
soporösen  u.  s.  w.  von  den  Schriftstellern  beschrieben  wor¬ 
den  sind,  so  wie  noch  diejenigen,  welche  mit  den  Zufällen 
der  Käserei  von  Dumas,  der  Amaurose  von  Vacca-Ber- 
linghieri,  der  Paralyse  von  Molitor  und  Jonquet, 
der  Epilepsie  von  Lautter  u.  s.  w.  beobachtet  worden  sind. 

Die  a u ssetz enden  ETnterIeibsfieber  (Interniit- 
tentes  gastriques),  welche  Hr.  Ch.  hierauf  ebenfalls  nach 
ihren  Ursachen,  Zufällen  und  Indicationen  betrachtet,  un¬ 
terscheiden  sich  von  den  anhaltenden  Unterleibsfiebern  auch 
mir  durch  ihren  Typus,  und  sind  daher  intermittirende  Ent¬ 
zündungen  der  Verdauungsorgane.  Die  Leber,  die  Milz, 
das  Gekröse,  die  Netze,  so  wie  die  Schleimhäute  des  Ma¬ 
gens  und  Dünndarms,  sind  der  Ileerd  dieser  Wechselfieber, 
welche  nach  Maafsgabe  der  Ursachen  und  der  afficirten  Or¬ 
gane  bald  mit  den  Zufällen  der  Schleimfieber ,  bald  mit  den 
sehr  hitziger  Fieber  auftreten.  Auch  ihre  Gut-  oder  Bös¬ 
artigkeit  hängt  von  den  verschiedenen  Graden  der  Intensi¬ 
tät  ab,  deren  sic  fähig  sind,  und  hat  die  Beizung  ihre 
höchste  Stufe  erreicht,  so  zeigen  sich  die  Symptome  einer 
sehr  heftigen  Gallenruhr.  Sehr  schweren  und  durch  her¬ 
vorstechend  tüdtliche  Ursachen  erzeugten  Magen-  und  Dünn¬ 
darmentzündungen  mit  dem  intermittirenden  Typus  sind 
endlich  auch  die  gefährlichen  Fieber  zuzuzählen,  welche 
von  Magenkrampf,  Leberschmerzen,  Gallenruhr,  Kolik  und 
Gelbsucht  begleitet,  und  nach  diesen  hervorstechenden  Zu¬ 
fällen  von  Torti,  Aurivill,  Morton,  Gilbert  und 
Alibert  besonders  benannt  worden  sind.  Die  Indicationen 
für  die  Behandlung  richten  sich  nach  dem  Grade  der  Ent¬ 
zündung  und  nach  dem  von  ihr  zuerst  und  am  tiefsten  er¬ 
griffenen  Organe. 

Die  dritte  Art  der  Wechselfieber  der  ersten  Klasse 
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sind  die  aussetzenden  Brustfieber  ( Intermittcntcs 
pneumoniques).  Auch  sie  treten  bald  gutartig,  bald  ver- 
larvt,  bald  gefährlich  auf,  und  hängen  immer  nur  von 
einer  mehr  oder  weniger  vorgeschrittenen  Entzündung  der 
Schleimhaut  der  Luftwege,  der  Lungen,  des  Brustfells  u. 
s.  w.  ab.  Die  diesen  Affectiouen  der  Kespirationsorganc 
zum  Grunde  liegenden  Ursachen  deuten  darauf  hin,  dals 
dieselben  ohne  Zweifel  einen  und  denselben  Ursprung  mit 
den  Catarrhen,  den  Schwindsüchten  und  dem  Keuchhusten 
haben.  Je  tiefer  und  eingewurzelter  die  Entzündungen,  je 
bedeutender  und  stärker  ihre  Zufälle,  desto  gefährlicher 
sind  auch  diese  Fieber.  Hierher  gehören  die  gefahrvollen 
Wechselfieber ,  welche  von  Morton  und  Lautier  nach 
den  sie  begleitenden  Zufällen  einer  verborgenen  Brust-  oder 
Brustfellentzündung,  von  Comparctti  nach  den  Zufällen 
des  Catarrhs,  von  mehreren  andern  nach  den  Zufällen  der 
Engbrüstigkeit,  und  von  Double  nach  den  Zufällen  der 
Stimmlosigkeit  besonders  bezeichnet  worden  sind.  Die  gut¬ 
artigen  Wechselfieber  dieser  Art  gleichen  demnach,  wie 
der  Yerf.  durch  eine  kurze  Darstellung  der  Symptome  zu 
zeigen  sucht,  den  leichten  entzündlichen  oder  Catarrbal- 
fiebern,  welche  von  einer  unbedeutenden  Affection  der  Brust 
abhängen,  und  die  gefährlichen  sind  mit  tiefen  und  über 
die  Organe  der  Brusthöhle  ausgebreiteten  Entzündungen 
identisch.  Aufserdem  giebt  es  noch  andere  gut-  und  bös¬ 
artige  Wechselfieber,  welche  durch  Beizung  anderer  Or¬ 
gane,  der  Mutter,  der  Blase,  der  ISieren  u.  s.  w.  erzeugt 
und  von  besonderen  Erscheinungen  begleitet  werden,  nur 
selten  beobachtet  und  ebenfalls  nach  den  erwähnten  Orga¬ 
nen  benannt  worden  sind.  Und  nicht  nur  den  Ilccrd  und 
die  Zufälle,  sondern  auch  die  Ursachen  und  das  Heilvcr- 
fahren  haben,  mit  wenigen  Modificationcn ,  die  aussetzenden 
Brustfieber  mit  den  identischen  anhaltenden  kichern  oder 
Entzündungen  der  Brustorgane  gemein.  Eben  so  kann  eine 
fehlerhafte,  mit  dem  wahren  Krankheitszustandc  der  ent¬ 
zündeten  Organe  in  Milsverbältuils  stehende  Behandlung  die 
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Quelle  von  beschwerlichen  Zufällen,  von  Ausartungen  ein¬ 
facher  in  sehr  schwere  Wechselfieber,  und  oft  von  organi¬ 
schen  Zerrüttungen  werden,  welche  ein  Hinwelken  und  den 
Tod  des  Subjectes  nach  sich  ziehen,  so  dafs  auch  hieraus 
die  vollkommene  Identität  der  anhaltenden  und  aussetzenden 
Fieber,  mit  alleiniger  Ausnahme  ihres  Typus,  hervorgeht. 

Die  zweite  vom  Yerf.  aufgestellte  Klasse  der  Wechsel¬ 
fieber  umfafst  die  un merklichen  und  langsamen  ent¬ 
zündlichen  Congestionen,  welche  am  häufigsten 
endemisch  auftreten  und  vorzüglich  die  Ver¬ 
dauungsorgane  und  ihre  Anhänge  afficiren.  Auch 
sie  ähneln  noch,  genau  betrachtet,  den  anhaltenden  Fie¬ 
bern,  und  schliefsen  sich  am  meisten  den  sogenannten 
Schleimfiebern  an.  Wie  diese,  hängen  auch  sie  Von  orga¬ 
nischen  Entzündungen  ab,  die  zwar  weniger  frei  sind,  im¬ 
mer  aber  durch  tonische  Mittel  gesteigert  werden;  auch  sie 
arten  aus  und  endigen  durch  tiefe  Alterationen.  Das  Ge¬ 
hirn,  die  Lungen  und  hauptsächlich  die  Leber,  die  Milz 
und  der  Verdauungsapparat,  sind  häufig  der  Sitz  dieser 
Krankheit;  am  häufigsten  aber  sind  die  Verdauungsorgane, 
die  Leber  und  besonders  die  Milz  afficirt. 

Nach  dieser  Betrachtung  der  aufgestellten  zwei  Haupt¬ 
klassen  von  Wechselfiebern ,  wendet  sich  Hr.  Ch.  zu  allge¬ 
meinen  Erörterungen  über  die  Wirkung  der  China,  über 
die  Erscheinungen,  welche  diese  Wirkung  erklären,  und* 
über  die  Indicationen ,  welche  daraus  für  die  Praxis  hervor¬ 
gehen.  In  den  gewöhnlichen,  vorzüglich  Frühiingswechsel- 
fiebern  nämlich,  ist  ihm  die  antiphlogistische  Behandlung, 
zweckmäfsig  geleitet  und  durch  ein  weises  diätetisches  Ver¬ 
fahren  unterstützt,  sehr  oft  zur  Heilung  hinreichend.  Die 
Anfälle  verlieren  allmählig  an  Heftigkeit,  und  verschwinden 
endlich  ganz.  Der  irrigen  Meinung,  dafs  sich  die  thierische 
Oekonomie  aufserhalb  des  Anfalles  in  ihrem  natürlichen 
Zustande  befinde,  und  der  daraus  hervorgegangenen  zeithe- 
rigen  Vernachlässigung  einer  strengen  Diät,  schreibt  er  die 
No th wendigkeit  des  Gebrauches  der  Fiebermittel  in  diesen 
VIT.  Bd.  4.  St.  29 
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Pallen  zu.  Und  auch  die  China  kann,  wenn  sic  nothwen- 
dig  wird,  nur  nach  einer  solchen  Vorbereitung  gut  und 
sicher  einwirken;  denn  alsdann  trifft  sie  auf  Organe,  welche 
frei  von  Reizung  sind,  und  man  ist  der  Gefahr  iiberhoben,  be¬ 
denkliche  Compiicationen  zu  erregen.  Selbst  wenn  das  Fie¬ 
ber  gefährlich  und  man  deshalb  genüthigt  ist,  seine  Zuflucht 
sogleich  zur  China  zu  nehmen,  darf  man  doch  den  krank¬ 
haften  Zustand  der  afficirten  Organe  nicht  aus  den  Augen 
verlieren.  Denn  die  Periode  der  Fieberlosigkeit,  welche 
die  Zwischenzeit  der  Anfälle  ausfüllt,  ist  nur  eine  Art  von 
Rückkehr  zur  Ordnung,  zuin  Gleichgewicht  der  Functio¬ 
nen,  zur  Harmonie  der  Organe,  ein  Zustand,  der  sich  dem 
Normalzustände  nur  nähert,  und  ändert  die  Natur  der  Fnt- 
ziindungen  so  wenig,  dafs  man  daran  beobachtet,  welche 
nach  der  Reihe  anhaltend,  nachlassend  und  aussetzend  sind. 
^Die  Ursache  davon  zu  bestimmen,  ist  bis  jetzt  weder  den 
älteren  noch  neueren  Schulen  gelungen,  und  die  darüber 
versuchten  Erklärungen  sind  nicht  genügend.  Immer  aber 
hat  man  den  Typus  nur  als  einen  einfachen  Zufall  zu  be¬ 
trachten.  Auch  schon  den  Alten  war  er  so  bedeutungslos, 
dafs  sie  ihm  gar  keine  Aufmerksamkeit  schenkten,  und  die 
aussetzenden  wie  die  anhaltenden  Fieber  behandelten.  Sie 
liefsen  Ader,  führten  ab  nach  Maafsgabe  der  Indicationen, 
und  bemühten  sich,  kräftige  Ableitungen  durch  Reibungen, 
warme  Räder,  mehr  oder  weniger  reizende  topische,  dia¬ 
phoretische,  tonische  Mittel  u.  s.  w.  zu  machen.  Diese 
Methode  war  am  meisten  empfohlen  und  auch  am  w  irksam¬ 
sten,  besonders  wenn  man  mit  antiphlogistischen  Mitteln 
den  Anfang  gemacht  hatte.  Aus  dem  Celsus  kann  man 
eine  Idee  von  dieser  Behandlungsweise  der  Wechselfieber 
bei  den  Griechen  und  Römern  bekommen.  Und  sie  ist  es, 
welche  auch  dem  Verf.  zum  Anknüpfpunkte  seiner  \nsich- 
ten  und  zur  Grundlage  seiner  Behandlung  dient.  Der  Wein 
nämlich,  den  die  Alten  in  allmählig  steigenden  Gabemreich- 
ten,  wirkte  seiner  Meinung  nach  wie  die  China  oder  we¬ 
nigstens  ihre  Stellvertreter;  in  sofern  dadurch  eine  wahrhaft 
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ableitende  Congestion  nach  dem  Darmkanale  bewerkstelligt 
wurde.  Eine  ähnliche  ableitende  Wirkung  brachten  die 
Abführmittel  hervor,  und  befreiten  überdies  die  ersten 
Wege  von  den  angehäuften  schadhaften  Stoffen,  die  theils  eine 
Folge  der  Reizung,  theils  eine  Ursache  zur  Unterhaltung 
und  Wiedererzeugung  derselben  sind.  Nur  seit  der  Zeit, 
wo  die  Empiriker  es  bequem  fanden,  sich  lediglich  auf  die 
Behandlung  mit  der  China  ohne  weitere  Besorgnifs  zu  be¬ 
schränken,  betrachtete  man  den  Typus  der  Wechsclfieber 
als  eine  wesentliche  Erscheinung.  Und  dennnch  war  der 
Gebrauch  dieser  störend  eingreifenden  Mittel  während  der 
Dauer  des  Anfalls,  wenn  sich  also  die  Entzündung  auf  ih¬ 
rem  Culminationspunkte  befindet,  jederzeit  ernstlich  ver¬ 
bannt.  Und  mit  Recht;  denn  sollen  die  China,  so  wie  die 
übrigen  tonischen  und  störend  eingreifenden  Mittel  einen 
günstigen  Erfolg  haben,  so  müssen  sie  in  der  fieberfreien 
Zeit,  welche,  wenn  auch  nicht  die  Abwesenheit,  zum  we¬ 
nigsten  doch  eine  sehr  bemerkbare  Verminderung  der  Krank¬ 
heit  voraussetzt,  angewandt  werden. 

Fragt  sichs  nun,  wie  die  China  wirke,  so  findet  Hr. 
Ch.  nur  eine  einzige  Erklärungsweise  dazu,  die  ihm  in 
Einklang  mit  der  Erfahrung  und  den  neuen  Lehren  zu  ste¬ 
hen  scheint.  Er  nimmt  nämlich  an,  dafs  die  China  die 
Wechselfieber  nicht  anders  heile,  als  in  sofern  sie  zur  Zeit 
der  Fieberlosigkeit  auf  die  lebendigen  und  sehr  empfindli¬ 
chen  Oberflächen  angewandt,  eine  mehr  öder  weniger  be¬ 
stimmte  Congestion  daselbst  errege,  welche  eine  kräf¬ 
tige  Ableitung  zuwege  bringe  und  also  'der  Wiederkehr 
der  Anfälle  zuvorkomme.  Die  erste  Idee  von  dieser  ablei¬ 
tenden  Wirkung  der  China  gehört  nicht  dem  Verf.,  wohl 
aber  erscheint  sie  ihm  so  natürlich  und  einfach ,  dafs  er 
sich  wundert,  dafs  sie  noch  nicht  mehr  Allgemeinheit  er¬ 
langt  hat.  Von  der  Wichtigkeit  des  Fiebers  nun  hängt 
die  Gabe  dieses  Heilmittels  ab ,  die  um  so  gröfser  sein  mufs, 
je  aufrührerischer  jenes  und  je  dringender  die  Indication  ist, 
stärker  zu  reizen,  um  eine  energischere  und  anhaltendere 
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Ableitung  zu  bedingen.  Diese  Ansicht,  der  sieb,  wie  Ilr. 
Cb.  hofft,  nur  wenig  gewichtige  Einwürfe  entgegenste llen 
lassen  dürften,  giebt  übrigens  nicht  allein  von  dem  glück¬ 
lichen  Erfolge  der  China,  sondern  auch  zugleich  aller  ihrer 
Stellvertreter  Rechenschaft.  Denn  diese  schlafen  in  leich- 

O 

teren  Wechselfiebern  deshalb  nicht  fehl,  weil  ihre  ablei¬ 
te  n  tl  c  Heizung,  wenngleich  von  geringerer  Intensität,  doch 
hinreichend  ist,  eine  weniger  bedeutende  Affection  aufzu¬ 
heben,  zumal  wenn  sie  längere  Zeit  fortgesetzt  werden. 
Immer  zieht  jedoch  der  'S  erf.  vor,  seine  Zuflucht  zur  China 
zu  nehmen,  weil  ihre  Gaben  nach  Willkühr  abgestuft  wer¬ 
den  können,  und  ihre  ableitende  Wirkung  schneller  und 
kräftiger  ist.  Immer  aber  bleibt  ihm  auch  eine  unerläß¬ 
liche  Bedingung  für  den  günstigen  Erfolg  derselben,  dafs 
die  Yerdauungswege  entweder  gar  nicht  entzündet  sind, 
oder  ihre  Aufreizung  vor  der  Anwendung  dieses  Mittels 
zweckmäfsig  bekämpft  worden  ist  und  das  Fieber  nur  noch 
durch  die  Entzündung  eines  anderen  Organs,  des  Gehirns, 
oder,  wie  gewöhnlich,  der  Milz  genährt  und  unterhalten 
wird.  Ist  daher  nach  statt  findender  Reizung  der  oberen 
Verdauungswege  die  China  demungeahtet  dringend  ange¬ 
zeigt,  so  kann  sie  in  diesem  und  anderen  analogen  Fällen 
mit  grofsem  Glücke  vermittelst  Lavements  angewandt  wer¬ 
den,  indem  dadurch  eine  heilsame  Ableitung  ohne  nachthei¬ 
lige  Reizung  der  kranken  Theilc  hervorgerufen  wird.  Die¬ 
sem  Gebrauch  der  China  als  eines  kräftigen,  mehr  oder 
weniger  fern  von  dem  leidenden  Organe  zur  Zeit  der 
wenn  auch  nur  vorübergehenden  bedeutenden  Neigung  der 
Krankheit  angebrachten  Ableitungsmittels  in  den  Wechsel¬ 
fiebern  entspricht  endlich  auch  der  glückliche  Erfolg,  wel¬ 
chen  man  von  äufseren  auf  verschiedene  Stellen  der  Ilaut 
angebrachten  Ableitungen  in  anhaltenden  Fiebern  beobach¬ 
tet,  wenn  sie  sich  zu  ihrer  Entscheidung  hinneigen,  und 
beurkundet  auch  in  dieser  Beziehung  die  Identität  dieser 
zwei  Fiebergattungen. 

Leber  die  weitere  Entwickelung  dieser  interessanten 
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Ideen  aber,  über  ihre  fernere  Anreihung  an  die  Erfahrung 
und  die  früheren  Ansichten  der  Aerzte  und  über  ihre 
gröfsere  Begründung  durch  mitgetheilte  Beobachtungen  an 
Kranken  und  Leichnamen,  müssen  wir  eben  so  wie  über 
die  besonderen  Schattirungen  der  vorgezeichneten  Behand¬ 
lung  der  Wechselfieber  auf  die  Schrift  selbst  verweisen, 
indem  uns  der  Raum  dieser  Blätter  nicht  gestattet,  tiefer 
in  das  Detail  einzugehen.  Wir  fügen  daher  nur  kürzlich 
noch  die  Bemerkung  hinzu,  dafs  es  Hrn.  Ch.  zum  beson¬ 
deren  Verdienst  gereicht,  bei  der  Behandlung  der  Wech¬ 
selfieber  vorzugsweise  die  Schranken  der  grofsen  Einseitig¬ 
keit  und  Befangenheit  seines  Meisters  Broussais,  der  das 
Wesen  derselben  fast  ausschliefslich  nur  in  die  Magen-  und 
Dünndarmentzündung  versetzt,  durchbrochen  zu  haben;  so 
wie  überhaupt  die  ganze  Broussaissche  Theorie,  würde 
sie  auch  von  ihren  übrigen  Mängeln,  Auswüchsen  und 
Uebertreibungen  auf  ähnliche  Weise  gereinigt  und  über¬ 
dies  einer  geläuterten  Humoralpathologie  eingepfropft,  wohl 
gute  Früchte  zu  tragen  geeignet  wäre,  die  sich  eben 
so  naturgetreu  als  heilbringend  für  die  leidende  Menschheit 
erweisen  dürften. 

Den  Beschlufs  der  vorliegenden  Abhandlung  (S.  340 
bis  351)  macht  ein  beigegebenes  Inhaltsverzeichnifs. 

Schilling . 
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1.  Guide  sanitaire  des  Gouvernemens  Euro- 
peens,  ou  nouvelles  Recherches  sur  la  Fievre  jaune  et 
le  Cholera- morbus,  maladies  qui  doivent  etre  considerees 
aujourd’hui  comrae  identiques,  et  soumises  au  meme 
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regime  quarantenaire  que  Ia  Peste  du  Levant;  par  L.  J. 
M.  Robert,  Medecin  du  lazaret  de  Marseille,  Profcsscur 
d'hygiene  navale  et  des  maladies  des  gens  de  iner,  ä 
l’ecole  secondaire  de  Medecine  de  Ja  meine  ville;  Medc- 
cin  du  cpllegc  royal  et  Inspecteur  des  bains  de  nier; 
Membre  du  conseil  de  salubritc  du  Departement  des 
Bouches- du -Rhone ;  etc.  Ouvrage  orne  de  vin^t-deux 
Planches  lithographiees  et  coloriees.  A  Paris,  chez  Cre- 
,  vöt.  1826.  8.  900  S. 

Nur  aufmerksam  machen  wollen  wir  durch  diese  An¬ 
zeige  auf  das  vor  uns  liegende,  sehr  reichhaltige  Werk, 
nicht  aber  dasselbe  zergliedern,  da  solches  uns  zu  weit  füh¬ 
ren,  und  zu  viel  Raum  in  diesen  Annalen  wegnehmen 
würde.  Eine  so  viel  als  möglich  gedrängte  Inhaltsanzeige 
w  in!  unserm  Zwecke  am  besten  entsprechen. 

Nachdem  der  Verf.  historische  Beweise  für  die  Exi¬ 
stenz  des  gelben  Fiebers  in  den  Antillen,  zur  Zeit  der  Ent¬ 
deckung  der  neuen  Welt,  und  dessen  schrecklichen  Wir¬ 
kungen  auf  die  ersten  Europäer  daselbst  aufgestellt  hat, 

•  kommt  er  zu  der  speciellen  Ursache  dieser  Krankheit,  so 
wie  zu  dem  Ursprünge  und  der  häufigen  Reproduction  der¬ 
selben  in  den  Antillen.  Die  Leber  hält  er  für  den  primi¬ 
tiven  Sitz  <f^s  gelben  Fiebers,  weil  die  Ilitze  und  das  tro¬ 
pische  klima  dieses  Organ  immer  krankhaft  afficiren.  Die 
Analogie  zwischen  dem  gelben  Fieber  und  unsern  in  Europa 
vorkommenden  Gallenfiebern  bemüht  er  sich  nachzuweisen; 
die  l  rsach  beider  sucht  er  nur  in  der  heifsen  Atmosphäre, 
gesteht  jedoch,  dafs  zur  Erzeugung  jenes  noch  ein  speciel- 
les,  durch  den  localen  Einflufs  hervorgebrachtes*  Gift  mi¬ 
lbig  sei.  Die  Section  soll  dieselben,  nur  nach  dem  Grade 
verschiedenen  Resultate  liefern.  Die  Cholera  ist  ihm  nur 
eine  Modification  des  gelben  Fiebers,  die  durch  dieselbe 
Ursache  bedingt  wird.  Die  schwarze  Pest,  die  1347  in 
Europa  herrschte,  war  die  Cholera,  die  von  Indien  durch 
den  Handel  mit  Asien  zu  uns  kam.  Die  Frage,  ob  in  den 
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mittäglichen  Gegenden  von  Europa  sich  das  gelbe  Fieber 
sporadisch  entwickeln  könne,  beantwortet  der  \  erf.  beja¬ 
hend,  und  glaubt,  dafs  es  alsdann  nicht  contagiös  sei, 
es  jedoch  durch  unvorhergesehene  Ereignisse  \yerden 
könne.  Den  Causus  des  Hippocrate’s  hält  er  für  ein 
sporadisches,  nicht  contagiöses,  gelbes  1 ieber!  —  Nachdem 
er  die  Doctrinen  der  verschiedenen  Schriftsteller  über  das 
gelbe  Fieber  durchgegangen,  erklärt  er  die  von  Deveze, 
Lassis,  Costa  und  Las  er  re  vorgeschlagenen  Versuche, 
um  zu  erkennen,  ob  das  gelbe  Fieber  contagiös  sei  oder 
nicht,  für  unnütz,  weil,  abgesehen  davon,  dafs  sie  immer 
nur  negative  Resultate  lieferten ,  sie  nie  einen  positiven  Be¬ 
weis  gegen  die  Contagiosität  dieses,  in  die  Seestädte  ver^- 
pflanzten  Fiebers  abgeben  könnten.  Die  Contagiosität  die¬ 
ser  Fieber  rührt  nach  dem  Verf.  vön  einer  miasmatischen 
Infection  her,  die  sich  augenblicklich  um  die  Kranken  er¬ 
zeugt;  aber  diese  Infection,  die  sich  durch  die  Bildung  von 
neuen  Miasmen  bei  andern  successiv  angesteekten  Kranken 
fortpflanzen  kann,  hat  nichts  mit  der  Sumpfinfection  der 
Hrn.  Deveze  und  Valentin  gemein,  die  da  glauben,  dafs 
diese  nie  ein  contagiöses  Fieber  erzeugen  könne  oder  ein 
solches,  das  sich  von  einem  kranken  auf  ein  gesundes  Indi¬ 
viduum  fortpflanzen  könne,  was  doch,  selbst  nach  diesen 
Schriftstellern,  gerade  beim  gelben  Fieber  der  Fall  ist.  Am 
meisten  spricht  gegen  diese  Ansicht  die  Art,  wie  sich  die 
Pest  ausbreitet.  Die  Krankheit,  die  im  September  1821 
von  Malaga  nach  Marseille  verpflanzt  wurde,  zeigte  alle 
Symptome  des  gelben  amerikanischen  Fiebers,  nur  das  An¬ 
schwellen  und  Bluten  des  Zahnfleisches  bildete  einen  speci- 
fischen  Charakter,  der  sich  mehr  dem  acuten  Scorbut  nä¬ 
herte.  Die  in  den  Antillen  für  die  Nichtcontagiosität  des 
gelben  Fiebers  gesammelten  Thatsachen,  meint  der  Verf., 
könnten  die  in  Europa  gesammelten  nicht  über  den  Haufen 
werfen,  weil  letztere  zu  .  nzweifelhaft  und  authentisch  für 
die  Contagiosität  sprächen!  Die  häufige  Importation  des 
gelben  Fiebers  nach  Spanien  läfst  ihn  fürchten,  dafs  sich 
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dasselbe  allmählig  acclimatisiren  und  am  Knde  in  verschie¬ 
denen  Gegenden  des  mittäglichen  Europa  von  selbst  ent- 
wi  ekeln  könne.  Kochoux  machte  einen  Unterschied  zwi^ 
sehen  Typhus  amaril  und  dem  gelben  Eieber;  der  Verf.  ta¬ 
delt  ihn  deswegen  und  meint,  dieser  Unterschied  beruhe 
nur  auf  einer  brillanten  Einbildungskraft,  denn  jedes  heftige 
gelbe  l  ieber  nähme  den  Charakter  des  wirklichen  Typhus 
an.  Auch  mit  Desmoulins  stimmt  er  nicht  überein,  wel¬ 
cher  behauptet,  der  Icterus  beim  gelben  Eieber  rühre  von 
einer  allgemeinen  Ecchymose  oder  von  einem  Austritt  des 
Blutes  unter  die  Haut  her.  Das  schwarze  Erbrechen  hängt 
nach  dem  Verf.  mehr  von  einer  spcciellen  Affection  der 
Eeber  ab,  als  von  einer  Absonderung  von  Blut  auf  der 
Oberfläche  der  Schleimhaut  des  Magens  und  der  Gedärme. 
Dieses  Symptom  ist  ihm  nichts  als  eine  acute  Melaena  (wo¬ 
mit  er  eigentlich  nichts  sagt.  Bef.),  die  auch  oft  bei  sehr 
heftigen  gastrischen  Eiebern  in  Europa  vorkommt  (?!),  und 
deren  Ursprung  uns  hinlänglich  bekannt  sein  würde,  wenn 
wir  den  Ansichten  von  Dumas  und  Prevost  folgten, 
welche  die  Leber  als  ein  Iliilfsorgan  zur  Ilaematose  betrach¬ 
ten.  Der  Verf.  hält  das  gelbe  Eieber  für  eine  primitive 
Entzündung  der  Leber  und  der  Schleimhaut  des  Darmka¬ 
nals,  wobei  das  dasselbe  erzeugende  Gift  gar  nicht  in  Be¬ 
tracht  komme,  und  behandelt  auch  nach  dieser  Ansicht  die 
Krankheit. 

W  ie  die  Atmosphäre  beschaffen  sein  müsse,  w'cnn  sich 
das  gelbe  Eieber  entwickelt,  welche  örtlichen  Einflüsse  da¬ 
bei  statt  finden  müssen,  ob  das  Contagium  sich  im  Innern 
eines  Schiffes  aufhalten  könne,  und  dergleichen  Punkte,  so 
wie  alle  Sicherheitsmaafsregeln,  die  gegen  die  Ausbreitung 
dieses  Hebels  zu  nehmen  sind;  alle  im  Lazareth  zu  Mar¬ 
seille  vom  Verf.  gesammelten  Beobachtungen  und  Kranken¬ 
geschichten;  und  endlich  alle,  am  Schlufs  des  Werkes  un¬ 
ter  dem  Titel:  «Ordonnance  du  Boi,»  abgedruckten,  hier¬ 
her  gehörigen  Bescripte  und  Gesetze,  übergehen  wir  mit 
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Stillschweigen,  empfehlen  aber  das  Nachlesen  derselben  als 
sehr  interessant. 

Was  die  22  Abbildungen  anbetrifft,  so  müssen  wir 
gestehen ,  dafs  wir  sie  für  überflüssig  halten.  Neun¬ 
zehn  derselben  sind  von  Kranken,  die  am  gelben  Fie¬ 
ber  litten,  und  deren  Krankheitsgeschichten  in  dem  Werke 
selbst  erzählt  sind.  Drei  zeigen,  wie  sich  die  Marseiller 
Aerzte  und  Wundärzte,  sowohl  1720,  als  auch  1819, 
bei  ihren  Besuchen  im  Lazareth  angezogen  haben.  Der 
Anzug  ist  so  eigenthiimlich ,  dafs  schwerlich  jemand  auf  den 
ersten  Anblick  unter  dieser  Maske  einen  Menschen,  ge¬ 
schweige  einen  Arzt  vermuthen  wird. 

—  0 - 


2.  Sulla  Febbre  gialla,  dal  Prof.  Francesco  Tan- 
tini.  Pisa,  pr.  S.  Nistri.  1826.  8.  72  S. 

Diese  Sammlung  über  das  gelbe  Fieber,  die  hier  be¬ 
sonders  abgedruckt  erscheint,  war  zuerst  in  dem  «Nuovo 

/  *  / 

Giornale  de1  letterati  di  Pisa»  herausgekommen,  und  ent¬ 
hält  Folgendes: 

1)  Analyse  der  Abhandlung  des  Ritters  Dr. 
G.  Palloni  über  die  Frage:  Ob  das  gelbe  Fieber  an¬ 
steckend  sei  oder  nicht.  Wir  hoffen,  bald  die  Schrift 
Palloni  s  zu  erhalten,  und  wollen  hier  nur  vorläufig  be¬ 
merken,  dafs  Palloni,  der  das  gelbe  Fieber  vielfach  beob¬ 
achtet  und  behandelt  hat,  triftige  Gründe  für  die  An¬ 
steckungskraft  desselben  angiebt,  welche  dem  Berichterstat¬ 
ter  unwiderlegbar  scheinen.  Ganz  der  nämlichen  Meinung 
ist  auch  Prof.  Tautini.  Zu  diesem  Auszuge  hat  letzterer 
in  Uebersetzungen  zwei  Beilagen  hinzugefügt:  «  Ueber  die 
Verbreitung  des  gelben  Fiebers  auf  einer  Insel  im  afrikani¬ 
schen  Meere,»  in  der  Revue  encyclopedique,  Octobre  1824, 
von  Dr.  A.  Moreau  de  Jonnes  mitgetheilt;  und  dann 
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die  Ankündigung  in  der  nicdic.  cliir.  Zeitung  f.  1824  B.  2. 
von  der  Abhandlung  des  Prof.  Thomassen  a  Thucs- 
sink:  «  Ob  das  gelbe  Fieber  ansteckend  sei  oder  nicht.  >»  — 

2)  Ueber  das  gelbe  Fieber,  vom  I)r.  und  Prof. 
Fr.  Bahi,  aus  dem  Spanischen  übersetzt  vom  Prof.  Tan- 
tini.  Der  Prof.  Bahl  zeigt  hier  mehrere  Irrthümcr,  worein 
diejenigen,  die  das  gelbe  Fieber  für  nicht  ansteckend  anse¬ 
ben,  verfallen,  und  versichert,  dafs  die  ganze  Bevölkerung 
von  Catalonien,  und  namentlich  von  der  einst  so  unglück¬ 
lichen  Stadt  Barcellona  überzeugt  ist,  das  gelbe  Fieber  sei 
ansteckend. 

3)  Darauf  folgen  die  Briefe  des  Prof.  Bahi  und  des 
Generalcapitäns  von  Campo  Sangrado  an  den  Hrn.  Dr.  Pal- 
loni,  worin  ihm  berichtet  wird,  seine  Abhandlung  wäre 
vom  ersteren  spanisch  übersetzt,  und  die  darin  enthaltenen 
Grundsätze  von  der  spanischen  Regierung  als  vollgültig  an¬ 
genommen  worden. 

4)  ln  einer  Beilage  zeigt  Prof.  Tantini,  wie  das 
gelbe  Fieber  durch  Ansteckung  in  S.  Agostino,  in  das  öst¬ 
liche  Florida  eingebracht  wurde. 

Diese  Sammlung  des  Ilrn.  Prof.  Tantini  giebt,  in 
einer  schönen  Sprache,  einen  neuen  Beweis  von  den  aner¬ 
kannten  Talenten  und  Kenntnissen  seines  ^  erfassers. 

.  v—  A.  v.  S. 


.  v. 

Schriften  über  Geburtshülfe. 


1.  Die  regelwidrigen  Geburten  und  i  lire  Behand¬ 
lung;  von  Dr.  Samuel  Mer ri man,  Professor  der  Ge¬ 
burtshülfe  zu  London,  angestelltem  Geburtshelfer  des 
Middlesexhospitals  und  des  Krankenhauses  von  St.  George, 
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und  berathendem  Arzte  und  Geburtshelfer  des  West- 
minster  -  General -Dispensary.  Aus  dem  Englischen  nach 
der  letzten  bedeutend  vermehrten  Ausgabe  des  Originals 
übersetzt  von  Dr.  Herrn.  Friedr.  Kilian.  Mit  fünf 
lithographirten  Tafeln.  Mannheim,  bei  Schwan  und  Gütz, 
und  Leipzig,  bei  Friedrich  Fleischer.  1826.  8.  XIV  und 
354  S.  (2  Th  Ir.) 

\ 

Bei  dem  hohen  Standpunkte,  den  die  deutsche  Geburts¬ 
hülfe  vor  der  englischen  einnimmt,  mufsten  wir  uns  über 
das  Unternehmen,  ein  englisches  geburtshülfliches  Werk  ins 
Deutsche  zu  übersetzen,  wundern;  der  mit  Hecht  berühmte 
Name  Merriman’s  jedoch,  so  wie  d&r  Inhalt  selbst,  recht- 
fertige*!  die  Arbeit  des  Ilrn.  Fr.  Kilian  vollkommen.  Das 
Hauptverdienst  dieses  Buches  ist  darin  zu  suchen,  dafs  es 
uns  auf  den  Standpunkt  führt,  den  die  englische  Geburts¬ 
hülfe  jetzt  als  den  lichtvollsten  anzuerkennen  hat.  —  Nach 
dem  Titel  zu  urtheiien,  konnten  wir  nicht  erwarten,  auch 
die  normalen  Geburten  abgehandelt  zu  finden;  dies  ist 
jedoch,  wenn  auch  nur  kurz,  geschehen,  und  wahrschein¬ 
lich  deswegen,  um  den  abnormen  Geburten  etwas  gegen¬ 
über  zu  stellen.  Die  abnormen  Geburten  selbst,  mit  wel- 
chen  sich  der  Verf.  vorzüglich  beschäftigt,  sucht  er  in  eine 
nosologische  Form  zu  bringen.  Kann  diese  auch  nicht 
allenthalben  vor  der  Kritik  bestehen,  so  läfst  sich  doch 
nicht  läugnen,  dals  dergleichen  Versuche  immer  einigen 
Ao/theil  haben,  nämlich  den,  dafs  den  Symptomen  treuer 
nachgeforscht,  und  also  selbst  das  Kleinliche f  minder  We¬ 
sentliche  genauer  gesichtet  und  gesondert  wird. 

Die  Geburten  theilt  der  Verf.  in  zwei  Klassen,  in 
Eutocia,  normale  Geburt,  und  in  Dystocia,  abnorme 
Geburt.  Jene  enthält  nur  eine  Unterabtheilung,  die  Eu¬ 
tocia  simplex,  welche  er  so  definirt:  «Bei  normalen  Ge¬ 
burten  stellt  sich  der  Scheitel  ein,  und  der  Kopf  rückt 
leicht  ins  Becken  herab,  wobei  er  sich  dergestalt  richtet, 
dafs  das  Hinterhaupt  unter  dem  Schaambogen  hervorkommt. 
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Der  ganze  Geburtsact  dauert  nur  vierundzwanzig  Stunden, 
und  die  Nachgeburt  wird  innerhalb  einer  Stunde  nach  der 
Geburt  des  Kindes  ausgestofsen.  «Die  Niederkunft  ist  nicht 
mit  der  geringsten  Gefahr  für  die  Mutter  verknüpft.  (Eine 
Definition,  bei  welcher  der  Zeitraum  eher  zu  lang,  als  zu 
kurz  angegeben,  und  bei  welcher  auf  das  Ausgetragensein 
der  Frucht  gar  keine  Rücksicht  genommen  ist!)  Darauf 
geht  er  die  einzelnen  Erscheinungen  durch.  Dafs  die 
Wehen  falsch  sind,  wenn  sie  vor  dem  wahren  Ende  der 
Schwangerschaft  eintreten,  ist  eine  sonderbare  Behauptung! 
Der  'S  erf.  unterscheidet  folgende  vier  Zeiträume:  1)  Wäh¬ 
rend  des  ersten  tritt  der  Kopf  in  die  obere  Beckenöffnung, 
und  der  Muttermund  ist  in  der  wehenfreien  Zeit  bis  auf 
zwei  Zoll  im  Durchmesser  erweitert.  (Dies  ist  eigentlich 
schon  der  zweite  Zeitraum.)  2)  NA  ährend  des  zweiten  hat 
sich  die  Stellung  des  Kopfes  so  geändert,  dafs  die  Stirn 
gegen  die  Aushöhlung  des  Kreuzbeins  gerichtet  ist,  das 

Hinterhaupt  aber  unter  dem  Schaambogen  hervorsteht. 

♦ 

3)  Die  dritte  Periode  bringt  das  Kind  völlig  zur  N’N  eit, 
und  die  vierte  endet  mit  dem  Abgänge  der  Nachgeburt. 
Im  zweiten  Zeiträume  sollen  die  Bauchmuskeln  und  das 
Zwerchfell  auch  in  Thätigkeit  gerathen,  und  mit  den  We- 
hen  gemeinschaftlich  wirken.  So  oft  die  Ausdehnung  des 
Muttermundes  nicht  durch  die  Wasserblase,  sondern  durch 
den  Kopf  bewerkstelligt  werden  mufs,  klemmt,  nach  dem 
N  erf. ,  letzterer  fast  immer  beim  Herabsteigen  einen  Theil 
des  Muttermundes  zwischen  sich  und  dem  Schaambogen- 
knochen  ein,  wodurch  dieser  Theil  gewöhnlich  anschwillt 
und  sich  nicht  leicht  erweitern  läfst.  Das  NI  ittelfleisch  räth 
er  gehörig  zu  unterstützen,  das  Lösen  der  Nachgeburt  durch 
Druck  und  Reiben  zu  befördern,  und  die  Nabelschnur  dop¬ 
pelt,  am  mütterlichen  und  kindlichen  Theile,  zu  unter¬ 
binden. 

Die  Dystocia  irmfafst  fünfzehn  Unterablheilungen: 

I.  D.  diutina.  Zögernde  Geburt.  Der  N  erf.  nennt 
eine  Geburt  so,  in  welcher  sich  der  Kopf  gerade  so  stellt, 
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wie  in  der  Futocia,  welche  ganz  gefahrlos  für  die  Mutter, 
einzig  und  allein  von  den  Kräften  der  Natur  beendet  wird, 
welche  aber  den  Zeitraum  von  vicrundzwanzig  Stunden 
übersteigt.  (  Wäre  sie  nicht  besser  eine  blofse  Unterabthei¬ 
lung  der  Eutocia?)  Ursachen  derselben  sind:  1)  Ur¬ 
sprüngliche  oder  zufällig  entstandene  Schwäche 
in  der  Constitution  der  Mutter.  Borax  hilft  nichts, 
wohl  aber  das  Mutterkorn.  2)  Rigider,  sich  jeder  Er¬ 
weiterung  hartnäckig  widersetzender  Zustand 
des  Muttermundes.  Dagegen  soll  man  recht  guten  und 
reinen  Talg  nehmen,  denselben  gehörig  schaben  und  in 
Kügelchen  von  der  Gröfse  einer  Muskatennufs  zusammen¬ 
rollen,  dann  dieselben  so  hoch  als  möglich  in  die  Scheide 
einführen,  sie  hier  liegen  und  allmählig  sich  auflösen  lassen^ 
wobei  das  Fett  über  die  ganze  Oberfläche  der  Scheide  ver¬ 
theilt  werden  wird.  (Ein  gewifs  sehr  guter  Rath!)  Auch 
Halbbäder  werden  sehr  gerühmt.  3)  Zu  enges  Becken, 
überm äfsige  Gröfse  der  Frucht,  monströse  Bil¬ 
dung.  (Bei  diesen  Zufällen  alles  der  Zeit  anheimzustellen 
und  nicht  zur  Zange  zu  greifen,  halten  wir  für  unrecht.) 
4)  Uebermäfsige  Ausdehnung  der  Gebärmutter, 
ungewöhnliche  Dicke  der  Eihäute.  5)  Zu  frü¬ 
her  W assersprung.  6)  Plötzlich  entstehendes 
und  heftiges  Gern  üthsleiden.  7)  Absterben  der 
Frucht.  8)  W idergesetzliche  Kürze  der  Nabel¬ 
schnur.  —  Fälle  dieser  Art  sollen  sich  zu  den  normalen 
Geburtsfällen  wie  1  zu  30  verhalten. 

II.  D.  anenergica.  Sie  ist  eine  Geburt  von  langer, 
aber  unbestimmter  Dauer,  bei  welcher  die  Wehen  schwach 
und  unwirksam  werden  oder  gänzlich  auf  hören ,  und  der 
von  ihren  Leiden  ganz  erschöpften  Patientin  nicht  anders, 
als  durch  Eingreifen  der  Kunst  geholfen  werden  kann.  (Ist 
sie  nicht  wieder  eine  Unterabtheilung  der  vorigen  Art, 
wenigstens  nach  .den  Indicationen  für  den  Gebrauch  der 
Zange,  nach  den  Ansichten  der  meisten  deutschen  Geburts¬ 
helfer?)  Eine  eigenthümliche  Neigung  zum  Singen  mit 


/ 


V 


462  V.  Schriften  über  Geburtsliülfc. 

klagender  und  stöhnender  Stimme,  wird  als  ein  besonders 
furchtbares  Symptom  geschildert. 

III.  I).  per  versa.  Der  Kopf  hat  eine  falsche  Lage. 
1)  Die  Stirn  gegen  die  Schaambogenknochen  geneigt.  Auf 
das  Nichteinreifsen  des  Dammes  soll  man  in  diesem  Kalle 
besonders  achtsam  sein.  2)  Das  (gesicht  vorliegend.  Der, 
selbst  nur  unter  gewissen  Umständen,  von  dem  Verf.  gege¬ 
bene  Rath  zur  Wendung,  scheint  uns  sehr  tadelnswert!». 
Zweimal  beobachtete  er,  dafs  eine  Gesichlslage  von  den 
\\  eben  allein  in  eine  naturgemäfse  Kopflage  umgeändert 
wurde.  3)  Das  mit  dem  Kopfe  gleichzeitige  Kintrcten 
eines  Armes  oder  einer  lland  in  das  Recken.  (Ob  die 
Zange  oder  die  Wendung  aogezcigt  sei,  davon  finden  wir 
leider  kein  Wort.) 

IV.  D.  amorph  ica.  Geburt  durch  Mifbildung  des 
Beckens  erschwert.  Der  Verf.  spricht  hier  von  der  Perfo¬ 
ration,  ohne  jedoch  die  Indicationen  für  dieselbe  aufzustel¬ 
len,  giebt  aber  die  Zeichen,  ob  ein  Kind  lebe  oder  nicht, 
sehr  genau  an. 

\.  D.  obturatoria.  Gehemmte  Niederkunft.  Sie 
ist  eine  solche  Geburt,  welche  durch  ein  mechanisches  Hin- 
dernifs  in  den  weichen  1  heilen,  durch  welche  das  Kind 
gehen  mufs,  gehemmt  wird.  Ursachen  sind:  1)  Anwesen¬ 
heit  des  Hymen,  \  erwachsung  der  Schaamhppcn  oder  der 
Scheide.  2)  Aus  den  Geschlechtsorganen  empor  wuchernde 
Geschwülste.  3)  Fälle  von  krankhaften  Eierstöcken.  Aus 
einer  vergleichenden  Aufzählung  von  achtzehn  Fällen  von 
Geschwülsten  im  Becken  zieht  der  Verf.  das  Resultat,  dafs, 
nach  dem  gegenwärtigen  Standpunkte  unserer  Kenntnisse, 
die  Wagschale  sich  auf  die  Seite  derjenigen  neigt,  die  Vor¬ 
schlägen,  die  Geschwülste,  wenn  sie  eine  Flüssigkeit  ent¬ 
halten,  zu  öffnen,  denn  von  den  neun  Weibern,  die  mehr 
oder  weniger  vollkommen  genasen,  scheinen  fünf  ihr  Heil 
einzig  und  allein  dieser  Operation  zu  danken  zn  haben,  und 
von  den  lebend  geborenen  Kindern  sind  zwei  durch  das¬ 
selbe  Mittel  gerettet  worden!  —  Die  Tüdtlichkeit  des 
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Kaiserschnittes  halt  er  für  eine  Gegenanzeige  desselben  in 
Fällen  dieser  Art. 

VI.  D.  ectopica.  Schwere  Geburt  von  veränderter 

Lage  der  Gebärmutter.  1)  Die  Obliquität  des  Uterus  nach 
der  Seite  hin.  (Der  \erf.  unterscheidet  nicht  Schieflage 
von  wirklicher  Schiefheit!)  Sie  soll  niemals  Schuld  an 
schweren  Geburten  sein  (?!).  2)  Der  Muttermund  nach 

hinten  zu  stehend,  so  dafs  er  beinahe  das  Promontorium 
erreicht.  Dafs  man  mit  Zeit  und  Geduld  hierbei  allein  aus¬ 
reiche,  müssen  wir  bezweifeln.  3)  Der  Muttermund  nach 
vorne  zu  sehend  und  über  die  Symphysis  ossium  publs  ra¬ 
gend.  Ein  Fall  der  Art,  den  manche  Geburtshelfer  ganz 
leugnen,  wird  Seite  251  mitgetheilt.  4)  Ein  Vorfall  der 
schwängern  Gebärmutter  während  der  Geburt  selbst. 

VII.  D.  transversa.  Eine  Geburt,  wo  irgend  ein 
anderer  Theil  als  der  Kopf  vorliegt.  1)  Steifslage.  Für 
sehr  zweckmäfsig  hält  es  zuweilen  der  Verf. ,  eine  gewöhn¬ 
liche  Wendungsschlinge  oder  ein  Tuch  über  den  Schaam- 
bug  zwischen  des  Kindes  Schenkel  und  dem  Leibe  hinweg- 
zuführen,  denn  wenn  dies  (aber  wie?)  zu  bewerkstelligen 
möglich  ist,  kann  die  Kraft  zum  Herausziehen  erspriefslicher 
angewandt  werden,  als  beim  Gebrauch  des  stumpfen  Hakens, 
der  oft  das  Kind  verletzt.  2)  Fufsgeb urten.  Das  Zu- 
sammenschnüren  des  Muttermundes  um  den  Hals  des  Kin¬ 
des  soll  nur  höchst  selten  statt  finden;  geschieht  es  aber, 
so  legt  sich  das  Os  yiteri  rund'  um  den  oberen  Theil  des 
Kopfes  herum  und  umgürtet  das  Schädelgewölbe  wie  eine 
Binde.  An  der  Stirn  liegt  es  gerade  über  der  Nasenwur¬ 
zel,  und  am  Hinterhaupte  unter  der  Hervorragung  des  Os 
occipitis.  —  Die  Extraction  des  Kopfes,  mittelst  der  auch 
bei  uns  gewöhnlichen  Handgriffe,  soll  zuweilen  noch  viel 
bequemer  gemacht  werden,  wenn  das  Weib  auf  den  Rücken 
gelegt  wird  und  der  Geburtshelfer  steht,  was  wir  gern 
glauben,  denn  gerade  in  diesen  Fällen  ist  die  englische 
Seitenlage  gewifs  höchst  unzweckmufsig.  3)  Vorliegende 
obere  Extremitäten.  Sind  die  Wasser  schon  sehr  früh 
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entleert,  ist  der  Muttermund  mehr  oder  weniger  eröffnet, 
und»  kehren  die  Wehen  häufig  wieder,  sind  sie  aber  unre- 
gelmüfsig  und  gewaltsam  wirkend,  so  hält  der  Ycrf.  die 
YV  endung  unter  solchen  Umständen  fiir  sehr  wenig  förder¬ 
lich ,  ja  sogar  mit  grofser  Gefahr  für  die  Mutter  selbst  ver¬ 
knüpft;  und  räth  daher,  entweder  so  lange  zu  warten,  bis 
der  Uterus  durch  fruchtloses  Bemühen  das  Kind  auszustofsen 
ermattet,  torpid  und  zu  ferneren  Kraftäufscrungen  unfähig 
wird,  oder  auch,  den  Körper  durch  Aderlässe  und  entlee¬ 
rende  Mittel  herabzustimmen,  oder  endlich,  die  Tbütigkeit 

der  Gebärmutter  durch  eine  starke  Gabe  Laudanum  zu 

# 

schwächen.  Erst  wenn  die  allzugrofse  Thätigkeit  besänf¬ 
tigt  ist,  —  will  er  die  W  endung  mit  Vorsicht  unterneh¬ 
men.  —  Die  Selbstwendung  wird  nur  sehr  kurz  berührt. 
Blindlings  auf  dieselbe  zu  rechnen,  wird  mit  Hecht  geta¬ 
delt.  4)  Geburten,  wo  der  Kücken,  der  Bauch, 
oder  die  Seite  vorliegen.  In  der  sehr  ausgebreiteten 
Praxis  meines  Onkels,  sagt  der  Verf.,  und  in  meiner  eige¬ 
nen,  in  denen  beiden  zusammen  doch  gegen  20,000  Gebur¬ 
ten  vorgekommen  sind,  ist  nicht  ein  einziger  lall  von  einer 
oder  der  andern  dieser  Lagen  vorgekommen  ,  ausgenommen 
ein-  oder  zweimal,  wo  die  Mutter  nicht  den  siebenten 
Schwangerschaflsmonat  erreicht  hatte,  und  beidcmale  gin¬ 
gen  die  Kinder  als  gedoppelte  Geburten  durch  das  Becken. 
(Rec.  beobachtete  nur  einmal  eine  wirkliche  Seitenlage  bei 
einer  nicht  vollkommen  ausgetragenen,  auch  gedoppelt  ge- 
bornen  Frucht.)  5)  Geburten,  wo  der  Nabelstrang 
vor  fällt.  Den  Nabelstrang  auf  solche  Weise  wegzubewc- 
gen,  dafs  er  nicht  leicht  zusammengedrückt  werden  kann, 
ist  nach  dem  \  erf.  eine  dem  Gebrauche  der  Zange  und  der 
Wendung  vorzuziehende  Methode;  leider  kann  diese  nur 
nicht  immer  in  Anwendung  gebracht  werden,  auch  sind  die 
Mittel,  einen  vorgefallenen  Nabclstrang  zurückzubringen, 
nicht  leicht.  Mackenzie  s  Methode  (die  darin  besteht, 
so  viel  als  möglich  von  der  vorgefallenen  Nabelschnur  aus 
den  äufseren  Geschlechtstbcilen  herauszuzieheu ,  das  Ganze 
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in  einen  kleinen  Beutel  einzuscldiefsen,  diesen  leicht  um 
den  Hals  festzubinden  und  ihn  dann  über  den  Kopf  des 
Kindes  in  die  Gebärmutterhöhle  zurückzufiihren  —  das  wie? 
ist  uns  jedoch  nicht  deutlich  geworden!)  *  versuchte  der 
Wrf.,  sie  schlug  ihm  aber  fehl;  nichtsdestoweniger  meint 
er,  sie  verdiene  noch  ferner  erprobt  zu  werden. 

Y11I.  D.  gemina.  YVo  es  die  Umstände  nüthig  ge¬ 
macht  haben ,  bei  dem  ersten  Kinde  künstliche  Hülfe  zu 
gebrauchen,  um  es  zur  Welt  zu  bringen;  wo  das  zweite 
Kind  in  widernatürlicher  Lage  sich  zur  Geburt  stellt,  und 
wo  Convulsionen,  Blutsturz  oder  dergleichen  nach  der 
Geburt  des  ersten  Kindes  eingetreten  sind,  darf  man  die 
Geburt  des  zweiten  Kindes  nicht  blofs  der  Natur  anver¬ 
trauen,  was  gewifs  sehr  wahr  ist! 

IX.  D.  laceratoria.  Eine  Geburt,  die  entweder 
selbst  eine  Ruptur  eines  innerein  oder  äufseren  Theiles 
hervorbringt,  oder  in  deren  Gefolge  eines  der  genannten 
Uebel  sich  findet.  1)  Zerreifsung  des  Mittelfleisches.  Hie- 

i  1 

jenige,  welche  aus  der  Scheide  und  dem  Mastdarm  eine 
einzige  Höhle  macht,  soll  der  Geburtshelfer  immer  (?) 
zu  vermeiden  im  Stande  sein.  Die  Vereinigung  der  Wund¬ 
ränder  durch  die  Nath  glückte  dem  Verf.  nie.  2)  Zer- 
reifsung  der  Schaamlippen.  3)  Zerreifsung  der  Mutter¬ 
scheide  oder  der  Gebärmutter.  Aufgefallen  ist  uns  die 
Behauptung,  dafs,  wenn  dieser  Zufall  sich  noch  vor  dem 
Ende  der  Schwangerschaft  ereigne,  dann  das  entstehe,  was 
man  gewöhnlich  eine  Bauchschwangerschaft  nenne.  Wir 
Deutsche  wenigstens  verstehen  hierunter  ganz  etwas  an¬ 
deres!  Kann  man  die  Hand  bequem  in  die  Unterleibshöhle 
bringen,  so  soll  man  das  Kind  bei  den  Füfsen  herausholen; 
gelingt  jenes  aber  nicht,  so  soll  man  die  Natur  allein  wir¬ 
ken  lassen,  da  der  Erfolg  des  Bauchschnitts  zweifelhaft  ist. 
(Zweifelhaft  allerdings,  aber  immer  besser,  als  die  Hände 
in  den  Schoofs  legen!)  4)  Zerreifsung  irgend  eines 
andern  inneren  Organs.  5)  Zerreifsung  der  Bänder  des 
Beckens. 


VII.  Ed.  4.  St. 
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X.  D.  ha  ein o  r  rh  agica.  Der  erf.  unterscheidet 
zufällige,  unvermeidliche  (Placenta  praevia)  und  atonische 
Blutilüsse  während  der  Geburt.  Er  räth,  wo  Blutilüsse 
sich  während  der  Geburt  ereignen,  mit  Yenäsectionen  sehr 
vorsichtig  zu  sein,  indem  diese  gar  leicht  oft  mehr  schaden, 
als  nützen.  Das  Sprengen  der  Eihäute  stillt  nach  ihm  am 
besten  die  zufälligen  Blutungen,  was  auch  Kec.  zum  öfteren 
beobachtet  hat.  Bei  der  Placenta  praevia  will  der  Verf. 
sich  entweder  durch  diese  hindurch  einen  Weg  bahnen, 
oder  sie  von  ihren  Befestigungspunkten  abschälen  und  dann 

.  die  Häute  sprengen.  (Nach  unserer  und  der  meisten  deut¬ 
schen  Geburtshelfer  Ansicht,  ist  die  erstere  Methode  feh¬ 
lerhaft.)  Phlegmatia  dolens  sah  er  zu  verschiedenen  Malen 
solchen  Geburten  folgen.  —  Das  Tamponiren  bei  Blut¬ 
flüssen  nach  der  Geburt  erklärt  er  geradezu  als  unnütz  und 
schädlich.  Dasselbe  gilt  von  starken  Gaben  Opium.  Auch 
von  der  Transfusion  hält  er  nichts;  dafs  er  jedoch  hierin 
Unrecht  habe,  beweisen  zwei,  neuerlich  in  englischen  Zeit¬ 
schriften  mitgetheilte  Fälle. 

XI.  D.  syncopalis.  Geburten,  in  deren  Gefolge 

Ohnmächten,  Traurigkeit,  Beklommenheit  in  der  Gegend 
6er  Präcordien  und  Herzklopfen  sind.  • 

XII.  D.  epileptica.  Die  Ursachen  der  Puerperal- 
Convulsionen  (die  wohl  nicht  immer  epileptisch  zu  nennen 
sein  möchten!)  sucht  der  Verf.  entweder  in  allgemeiner 
Irritabilität,  oder  in  Reizbarkeit  des  Uterus  von  der  Aus¬ 
dehnung,  oder  in  grofser  Ueberftillung  des  Blutsystems,  und 
richtet  danach  seine  Behandlung  ein.  Das  Einschlagen  des 
entleerenden  Heilplans  bewies  sich  ihm  am  zweckmäßigsten. 
Dem  augenblicklichen  schnellen  Entbinden  zeigt  »er  sich 
nicht  hold.  .  I  nter  36  hallen  stellte  er  2£  Weiber  wieder 
her,  8  starben;  13  Kinder  wurden  lebend,  und  25  todt  ge¬ 
boren.  Ein  gewifs  sehr  günstiges  Resultat! 

XIII.  D.  in  flammatoria.  Geburten  mit  localer  Ent¬ 
zündung  oder  allgemeinen  b  icberbewegungcn. 

XI\.  D.  retentiva.  Geburten,  wo  die  Nachgeburt 
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Ungewöhnlich  lange  zurückbleibt.  Als  allgemeine  Kegel 
stellt  der  Verf.  auf,  dafs  wir  nur  wenig  Hoffnung  fassen 
dürfen,  die  Placenta  von  den  Kräften  der  Natur  allein  aus- 
gestofsen  zu  sehen,  wenn  sie  schon  viel  länger  als  eine 
Stunde  im  Uterus  zurückgehalten  ist! 

XV.  D.  inversoria.  Geburten  mit  Umstülpung  der 
Gebärmutter.  Ein  sehr  kurzer  Zeitraum,  nicht  einrhal  zwei 
Stunden,  soll  hinlänglich  sein,  um  das  Zurückbringen  der¬ 
selben  ganz  unmöglich  zu  machen. 

Seite  158  kommt  der  Verf.  zu  dem  Gebrauche  der 

*  i 

Instrumente  in  der  Geburtshülfe,  die  er  jedoch  nur 
sehr  kurz  abhandelt.  Der  Zange  schenkt  er  mit  Recht 
mehr  Zutrauen,  als  dem  Hebel,  der  bei  uns  Deutschen  fast 
gar  nicht  mehr  im  Gebrauche  ist.  Wenn  man  das  Ohr 
des  Kindes  nicht  deutlich  fühlen  kann,  so  soll  man  die 
Zange  nicht  anlegen,  und  auch  nicht  eher,  als  bis  wenig¬ 
stens  sechs  Stunden  lang  das  Ohr  dem  Finger  des  Opera¬ 
teurs  erreichbar  war  (?!).  Die  Vorschriften  für  die  Appli¬ 
cation  dieses  Instruments  sind  höchst  mangelhaft.  —  Die 
Perforation  hält  der  Verf.  dann  für  angezeigt,  wenn 
das  Becken  im  Eingänge  (vielmehr  im  Ausgange  Rec.)  so 
enge  ist,  dafs  der  Kopf  gar  nicht  hindurchgeben  kann. 
(Diese  Indication  ist  viel  zu  unbestimmt!)  Uebrigens  räth 
er,  so  lange  als  möglich  damit  zu  warten,  weil,  wenn  wir 
sie  verschieben,  sie  leichter  und  zuversichtlicher  verrichtet 
werden  kann;  weil  wir  noch  den  Vortheil  haben,  zu  erfah¬ 
ren  oder  wenigstens  uns  glauben  zu  machen,  dafs  wir  das 
Instrument  nicht  ein  führten,  als  noch  das  Kind  lebend  war; 
und  weil  die  Patientin  und  deren  Umgebungen  sich  auch 
von  der  Nothwendigkeit  der  Operation  überzeugen  müssen! 
(Haltbar  scheint  uns  der  erste  'Grund  zu  sein!)  —  Gegen 
den  Kaiserschnitt  spricht  er  sich  ziemlich  bestimmt  aus, 
meint  jedoch,  die  Geburtshelfer  des  Continents  wären  mit 
der  Idee  desselben  vertrauter,  als  die  Britten;  worin  er 
gewifs,  zu  unserm  Lobe,  Recht  hat!  —  Von  der  Enthalt¬ 
samkeit  u.  s.  w.,  als  einem  Mittel,  das  Wachsthum  des 
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Fötus  zu  beschränken ,  erwartet  er  nichts.  —  Dafs  von  der 
künstlichen  Frühgeburt  gar  nichts  für  die  Mutter  zu 
besorgen  sei,  widerspricht  der  Erfahrung,  denn  es  starben 
mehrere  AVciber  an  den  Folgen  dieser  Operation.  Eine 
Aergleichung  von  33  Fällen  zeigt,  dafs  in  21  derselben 
die  Kinder  todt  geboren  wurden;  4  kamen  lebend  zur  Welt, 
doch  war  es  nur  auf  wenige  Stunden;  9  kamen  gleichfalls 
lebend  zur  AN  eit,  und  konnten  wirklich  erhalten  werden, 
Von  den  todtgebornen  Kindern  stellten  sich  15  in  wider¬ 
natürlicher  Enge  zur  Geburt,  und  nur  in  dem  einen  halle 
von  übler  Lage  (es  war  eine  Steifslage)  kam  das  Kind 
lebend.  —  'S  or  dem  siebenten  Schwangerschaftsmonat  soll 
man  sie  nie  unternehmen. 

Von  Seite  1*9  an  liefert  der  Verf.  noch  Erläute¬ 
rungen,  Geburtsgeschichten  u.  dergl.  zur  besseren 
\  erständigung  des  bisher  Gesagten.  Von  selbigen  einiges 
mitzutheilen ,  würde  uns  zu  weit  führen;  wir  begnügen  uns 
daher  nur  die  Ueberschriften  anzugeben,  die  hinlänglich  die 
Reichhaltigkeit  dieser  Abschnitte  beweisen  werden.  I)ie 
Krankengeschichten  sind  meistens  sehr  interessant.  1)  Die 
verschiedenen  Kopflagen.  2)  Normale  Geburt.  3)  Wir¬ 
kungen  des  Mutterkornes.  4)  Monströse  Bildung  des  Fö¬ 
tus.  5)  Menge  des  im  Lterus  enthaltenen  Liquor  amnii. 
6)  Dicke  der  Eihäute.  7)  Unzweckrnäfsiges  Sprengen  der 
.Eihäute.  S)  Zu  frühzeitiges  Entleeren  der  Amnischen  Flüs¬ 
sigkeit.  9)  AN  irkung  sehr  heftiger  Gemiithsbewegungen 
auf  das  kreisende  Weib.  10)  Pulsation  der  Fontanelle. 
11)  Obstruction  der  Weichtheile.  12)  Polypöse  Ge¬ 
schwülste  während  der  Schwangerschaft.  13)  Eierstock¬ 
geschwulst.  14)  Lage  des  Muttermundes  über  der  Symph. 
oss.  pubis.  15)  \  orliegender  Arm,  zurückgebracht  und 
den  Kopf  in  den  Reckeneingang  geführt.  16)  Aufhebung 
der  l  terinthätigkeit  durch  Laudanum.  17)  Gewaltsame 
Krafläufserung  des  Lterus.  IS)  Vorliegen  des  Kückens. 
19)  \  orliegender  Nabelstrang.  20)  Mehrfache  Gebur¬ 
ten.  21)  Eigen thüm liehe  Verletzung  des  MitteKleiscbes* 
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22)  Ruptur  des  Uterus.  23)  Zufällige  Hämorrhagie.  24) 
Unvermeidliche  Hämorrhagie.  25)  Blutflufs  nach  der  Ge¬ 
burt,  geheilt  durch  Entfernung  des  Blutgerinsels  aus  dem 
Uterus.  26)  Unwirksames  Tamponiren  der  Scheide,  so 
lange  der  Uterus  noch  ausdehnbar  (vielmehr:  ausgedehnt. 
Rec. )  ist.  27)  Blutflufs.  28)  Gehurt  mit  Convulsionen. 
29)  Behandlung  der  Nachgeburt.  30)  Umstülpung  des 
Uterus.  31)  Exstirpation  eines  umgestülpten  Uterus.  32) 
Die  Schlinge.  33)  Listen  der  in  Grofsbritannien  verrich¬ 
teten  Operationen  des  Kaiserschnittes.  34)  Mifsbildung  des 
Beckens.  35)  Wirkung  der  Diät  auf  schwangere  Weiber. 

Den  Beschlufs  machen  elf  obstetricische  Tabellen,  die 
selbst  nachgesehen  werden  müssen. 

Taf.  I.  stellt  einen  vergröfserten  Eierstock  dar,  wel¬ 
cher  die  Beckenhöhle  ausfüllt,  und  das  Herabsteigen  des 
Kopfes  verhindert.  Taf.  II.  stellt  die  Ursache  einer  unver¬ 
meidlichen  Blutung  dar.  Taf.  III.  und  IV.  zeigen  ver¬ 
krümmte  Becken.  Taf.  V.  liefert  die  Abbildung  eines  seit 
mehreren  Jahren  umgestülpten  und  exstirpirten  Uterus.  (S. 
die  Geschichte  davon  im  Anhänge  No.  31.) 

Die  Uebersetzung  liest  sich  gut.  Sie  ist.  nach  der 
Vorrede  des  Uebersetzers  zu  urtheilen,  mit  diplomatischer 
Treue  verfafst. 


2.  Der  Geburtshelfer  auf  dem  Lande,  oder  Unter¬ 
richt  für  Hebammen  bei  Ausübung  ihrer  Berufs-  und 
Amtspflichten,  worin  ihnen  die  ersten  Grundsätze  der 
Entbindungskunst,  die  Art  und  Weise  der  natürlichen 
Geburt  und  ihre  Erkennungsmerkmale,  die  Behandlung 
der  Wöchnerinnen  u.  s.  w.  nach  Baudelocque  und 
den  besten  übrigen  Geburtshelfern  vorgetragen  werden. 
Herausgegeben  von  Dr.  M.  Lebeaud.  Sowohl  für  Heb¬ 
ammen,  als  auch  insbesondere  für  gebildete  Frauen,  die 
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durch  Wegräumung  von  Vorurthcilcn  und  nur  noch  zu 
häufig  vorkoiumcndcr  zweckwidriger  Verfahrungsart,  so 
wie  durch  Verbreitung  vernünftiger  naturgemäßer  Grund¬ 
sätze  unendliches  Gute  stiften  können;  deutsch  bearbeitet 
und  leicht  faßlich  dargestellt  von  Dr.  Georg  August 
Knjsmann.  Ilmenau,  gedruckt  und  verlegt  hei  Bernh. 
Friedr.  Voigt  18 ‘26.  8.  XV]  und  11)0  S.  (16  Gr.) 

Obschon  der  llr.  Dr.  Ems  mann  (wo?)  in  der  Vor¬ 
rede  sagt:  «  Gern  werde  ich  auch  diese  Stimme,  die  be¬ 
scheidene  (nämlich  die  Stimme  desjenigen,  der  jemals  etwas 
Aehnliches  bearbeitete),  hören,  und  das  von  ihr  dargebo¬ 
tene  Bessere  benutzen,  die  unbescheidene  aber  unbeachtet 
und  ganz  unberücksichtigt  lassen,”  so  müssen  wir  doch,  . 
freilich  fürchtend,  daß  uns  der  llr.  Dr.  E.  für  unbeschei¬ 
den  halten  könnte,  da  wir  nie  ein  ähnliches  Opus  heraus¬ 
gegeben  haben  und  auch,  wie  wir  hiermit  feierlichst  erklä¬ 
ren,  niemals  hcrausgeben  werden,  doch  aber  über  seine 
Arbeit  ein  Urtheil  fällen  wollen,  hiermit  bekennen,  daß 
das  vor  uns  liegende  Schriftchen  recht  gut  un übersetzt, 
oder,  wenn  llr.  Dr.  E.  lieber  will,  unbearbeitet  hätte  blei¬ 
ben  können!  denu  wir  haben  bei  dem  genauen  Durchleseii 
desselben  nichts  darin  gefunden,  was  nicht  in  jedem  der 
besseren  Ilebammenbiicher  schon  enthalten  wäre.  Daß  aber 
eine  Hebamme  sich  desselben  zum  Unterricht  mit  besonde¬ 
rem  iSutzen  bedienen  sollte,  müssen  wir  bezweifeln,  da 
diese  immer  besser  thun  wird,  dasjenige  Buch,  nach  wel¬ 
chem  sie  unterrichtet  ist,  fortwährend  ileißig  durchzulesen 
und  sich  dabei  der  Unterweisungen  ihres  Lehrers  zu  erin¬ 
nern.  Andere  Bücher  aber,  die  ganz  natürlich  auch  mehr 
oder  weniger  andere  Ansichten  enthalten,  werden  nur  dazu 
dienen,  sie  zu  verwirren,  ihr  also  mehr  schaden,  als  nützen. 
Betrachten  wir  die  Schrift  als  eine  populäre,  so  müssen 
wir  gestehen,  daß  sie  auch  für  diesen  Zweck  nicht  tauglich 
ist,  da  sie  sehr  vieles  enthält,  wovon  es  besser  ist,  wenn 
es  ein  Laie  nicht  weifs.  Auch  die  geuaue  anatomische  Bc- 
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Schreibung  der  bei  der  Geburt  interessirten  Theile  und  viele 
andere  anatomische  Gegenstände,  deren  Kenntnifs  nur  für 
den  Künstler  von  Werth  sein  kann,  gehört  in  keine 
Yolksschrift. 

So  weit  unser  Glaubensbekenntnifs  über  den  Werth 
des  Werkes  im  Allgemeinen.  Was  nun  dessen  Inhalt  an¬ 
betrifft,  so  wäre  es  überflüssig  denselben  anzugeben,  da 
der  sehr  weitläufige  Titel  ihn  zur  Genüge  angiebt,  und  da 
das  Ganze  fast  nur  ein  Auszug  aus  Baudelocque’s  be¬ 
kanntem  trefflichen  Werke  ist.  W  as  den  Dr.  E.  bewogen 
hat,  die,  höchst  unvollkommene,  Nachricht  über  Baude- 
locque’s  Leben  und  Schriften  auch  in  der  deutschen 
Bearbeitung  aufzunehmen,  sehen  wir  nicht  ein;  sie  kann 
weder  für  eine  Hebamme,  noch  für  einen  Laien  von  Inte¬ 
resse  sein !  —  Her  in  einer  Anmerkung  des  Uebersetzers, 
Seite  ISO,  mitgeth eilte  Rath,  um  das  Durchsaugen  der 
Warzen  zu  verhindern,  auf  einem  blechernen,  mit  Löchern 
versehenen  Warzendeckel  eine  von  allem  Zellgewebe  los- 
getrennte  Kuhzitze  zu  befestigen  und  das  Kind  an  dieser 
saugen  zu  lassen ,  ist  in  Hinsicht  der  blechernen  Unterlage 
neu,  in  Hinsicht  des  Gebrauches  der  Kuhzitze  aber  alt. 
Dafs  man  sich  dieser  übrigens,  wenigstens  in  unsern  Ge¬ 
genden,  ungern  bedient,  mag  wohl  auf  einem  blofsen  Yor- 
urtheile,  was  aus  dem  unangenehmen  Anblick  dieses  Mittels 
hervorgegangen  zu  sein  scheint,  beruhen. 

Endlich  bemerken  wir  noch,  dafs  man  der  Ueber- 
setzung  an  vielen  Stellen  es  gar  zu  sehr  ansieht,  dafs  sie 
eine  Uebersetzung  ist.  7  t 


3.  Lesebuch  für  Hebammen;  enthaltend  Geschich¬ 
ten  von  schweren  Geburten  und  belehrende  Gespräche 
darüber,  nebst  einem  Schwangerschaftskalender.  Von 
Dr.  Christian  Rudolph  Wilhelm  Wiedemann. 
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Zweite,  vermehrte  Auflage.  Kiel,  in  der  Lniversitäts- 
buchbandlung.  1826.  8.  XU  u.  318  S.  (IThlr.  12  Gr.) 

I  m  seine  Schülerinnen  zunächst,  und  dann  auch  an¬ 
dere  nicht  ganz  unwissende  Hebammen  an  manche  gute  und 
heilsame  Lehre  wieder  zu  erinnern ;  um  ihnen  manches  im 
mündlichen  Vortrage  Gesagte  und  Erläuterte  ins  Gedächt¬ 
nis  zurückzurufen;  um  es  ihnen  annehmlicher,  leichter  ein- 
gänglich  zu  machen,  als  durch  einen  trocknen  Lehrvortrag, 
schrieb  der  Ilr.  Yerf.,  der  sich  bereits  zehn  Jahre  lang  mit 
theoretischem  und  praktischem  Ilebammenunterricht  beschäf¬ 
tigt,  dieses  Lesebuch,  das  gewifs  seinem  Zwecke  vollkom¬ 
men  entspricht.  Nicht  blofs  zeichnet  sich  dasselbe  durch 
die  darin  herrschende  verständliche,  ungesuchte  Sprache, 
und  durch  \  ermeidung  aller  unnüthigen  Kunstausdrücke 
vortheilhaft  vor  manchem  anderen  ähnlichen  Buche  aus, 
sondern  auch  die  darin  enthaltenen  Lehren  sind  alle  so  rein 
aus  der  Erfahrung  hervorgehoben,  mithin  so  wahr,  dafs 
man  das  ileifsige  Lesen  dieses  nützlichen  Buches  mit  gutem 
Gewissen  jeder  Hebamme  empfehlen  kann.  —  Dafs  übri¬ 
gens  in  diesen  Geschichten  und  Gesprächen  zwischen  einer 
alten  und  jungen  Hebamme  nicht  alles  vorkommt,  was  eine 
Hebamme  wissen  mufs,  versteht  sich  von  selbst;  und  dafs 
es  nicht  in  einer  durchaus  strengen  und  bestimmten  Ord¬ 
nung  Vorkommen  kann,  ergiebt  sich  schon  aus  der  Gesprächs¬ 
form,  wenn  man  nämlich,  wie  der  Verf.  sehr  richtig  in  der 
^rrede  bemerkt,  nicht  Dinge  schreiben  will,  die  Gespräche 
heifsen,  aber  eigentlich  keine  sind.  Manche  gute,  aufser 
dem  Zusammenhänge  vorgebrachte  Lehre  bleibt  gewifs  fester 
haften,  und  fällt  mehr  auf;  deswegen  kommt  auch  in  den 
Gesprächen  manches  vor,  was  gerade  nicht  die  vorange¬ 
hende  Geschichte  betrifft.  Die  Geschichten  selbst  sollen 
alle  aus  der  Natur  entlehnt  sein;  auch  tragen  sie  das  Ge¬ 
präge  der  Wahrheit  vor  der  Stirn." 

Den  Inhalt  anzugeben,  würde  bei  einem  AVerke,  wie 
das  vorliegende,  dem  die  wissenschaftliche  Tendenz,  da* 
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Streben  die  Geburtshülfe  zu  vervollkommnen,  abgebt,  eine 
sehr  überflüssige  Arbeit  sein.  "Wir  begnügen  uns  daher, 
durch  diese  kurze  Anzeige  unsere  Collegen,  und  unter  die¬ 
sen  vorzüglich  die  Ilebammenlehrer  auf  dieses  Buch  auf¬ 
merksam  gemacht  zu  haben,  und  bemerken  nur,  dafs  der 
Preis  desselben  für  arme  Hebammen  auf  dem  Lande  wohl 
etwas  zu  hoch  sein  möchte. 

W  as  den  beigefügten  Schwangerschaftskalender  anbe¬ 
trifft,  so  wird  sich  jede  Hebamme,  wenn  sie  die  dazu  ge¬ 
hörigen  Worte  über  die  Berechnung  der  Schwangerschaft 
beherzigt,  in  demselben  leicht  zurecht  finden  können,  nur 
hält  es  leider  in  sehr  vielen  Fällen  schwer  zu  wissen,  von 
welchem  Zeitpunkte  an  man  rechnen  soll,  und  dafs  uns 
dann  auch  ein  solcher  Kalender  in  Stich  läfst,  versteht  sich 
von  selbst. 

Druck  und  Papier  sind  sehr  gut.  Ein  alphabetisches 
Inhaltsverzeichnifs  erhöht  die  Brauchbarkeit  dieses  Buches 
um  ein  Bedeutendes. 

—  0  — 

I 


4.  Die  Triebfeder  der  Geburt.  Eine  physiologische 
Abhandlung  von  Dr.  Richard  H offmann,  ord.  öffentl. 

Professor  der  Pathologie  an  der  ^Königl.  Baiersch.  Uni- 

■ 

versität  zu  Landshut.  Landshut,  in  der  Anton  Weber- 
schien  Buchhandlung.  1825.  8.  40  S.  (6  Gr.) 

Der  Yerf.  streitet  in  diesen  Blattern  gegen  die  An¬ 
sicht,  dafs  die  Frucht  als  fremder  reizender  Körper  auf  die 
Wandungen  des  Fruchthalters  einwirke  und  dessen  Muskel¬ 
fasern  zu  Contractionen  veranlasse,  indem  er  sich  bemüht 
nachzuweisen,  dafs  kein  einziger  physiologischer  Prozefs 
durch  Reizung  zu  Stande  komme,  und  also  auch  die  Geburt 
nicht;  dafs  sich  diese  vielmehr,  wie  die  ihr  ähnlichen  Vor¬ 
gänge,  im  normalen  Lebensverhältnisse  unmittelbar  aus  der 
Selbstthätigkeit  des  Lebens  entwickele,  ohne  erst  durch 
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einen  äu  feeren ,  fremden,  reizenden  Körper  veranlagst  und 
gleichsam  erzwungen  zu  werden.  —  So  sehr  wir  auch  der 
Meinung  des  Yerf.  sind,  dafe  die  Gehurt  selbstthätig  aus 
der  Entwickelung  des  weiblichen  Zeugungsprozesses  her- 
vorgehc  und  durch  keine  reizende  Einwirkung  erzwungen 
werde  (eine  Ansicht,  deren  Verteidigung  übernehmen  zu 
wollen,  hier  nicht  der  schickliche  Ort  wäre),  so  wenig 
können  wir  jedoch  der  Art  und  Weise,  wie  der  Verf.  den 
Beweis  geführt  hat,  unsere  Zustimmung  geben.  Wir  müs¬ 
sen  vielmehr  bemerken,  dafe  in  dem  vorliegenden  Schrift- 
chen  eigentlich,  wras  die  Triebfeder  der  Geburt  anbetrifft 
(denn  über  das  erweisen  des  Prozesses  der  Reizung  aus 
dem  Gebiete  der  Physiologie  in  das  der  Pathologie,  dar¬ 
über  wollen  wir  gar  nicht  einmal  rechten),  gar  nichts  be¬ 
wiesen  ist,  dafe  sie  das  Dunkel,  was  über  diesem  Akt  der 
Natur  herrscht  und  leider  wohl  ewig  herrschen  wird,  da 
schwerlich  jemand  im  Stande  sein  wird,  sie  dabei  zu  belau¬ 
schen,  nicht. im  geringsten  aufgehellt  hat,  und  dafe  es  sich 
nur  um  Hypothesen  in  derselben  handelt.  Dies  wenig¬ 
stens  ist  der  gelindeste  Ausdruck,  womit  wir  die  Ansichten 
des  \  erf.  charakterisiren  können.  Zum  Beweise  des  Gesag¬ 
ten  diene  folgende  Stelle  S.  22:  «Ein  jedes  organische 
System,  bestehend  aus  der  Driise,  dem  Gefäfe  und  der 
RIase,  stellt  eine  Gesammtsphäre  dar,  von  welcher  die  Pe¬ 
ripherie,  der  Radius  und  das  Centrum,  jedes  durch  eine 
besondere  Sphäre  bezeichnet  ist.  Die  Drüse  bildet  nämlich 
die  Peripherie  der  Gesammtsphäre,  folglich  die  peripheri¬ 
sche  Sphäre;  das  Gefäfe  den  Radius  der  Gesammtsphäre, 
folglich  die  radiale  Sphäre;  und  die  Blase  das  Centrum  der 
Gesammtsphäre,  folglich  die  centrische  Sphäre.  Die  Drüse 
ist  eine  durch  und  durch  erfüllte,  demnach  eine  durch  und 
durch  peripherische,  die  Blase  eine  durch  und  durch  hohle, 
demnach  eine  durch  und  durch  centrische  Kugel,  das  Ge- 
fäfs  ist  eine  in  die  Länge  gezogene  Sphäre,  welche  die 
Drüse  mit  der  Blase,  die  Peripherie  mit  dem  Centruin  ver¬ 
bindet,  hat  also  die  Bedeutung  des  Radius.  Driise,  Gefäls 
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lind  Blase  sind  demnach  die  drei  Momente  der  organischen 
Sphäre,  von  denen  jedes  wieder  eine  eigene  Sphäre  bil¬ 
det.  »  Dieses  System  der  Dreiheit?,  wie-  es  der  Verf.  zu 
nennen  beliebt,  wendet  er  nun  auf  unsern  Gegenstand  an, 
und  nennt  daher  die  Ovarien  die  Drüse,  die  Fallopischen 
Böhren  das  Gefäfs,  und  die  Gebärmutter  die  Blase.  (Ueber 
letztere  Benennung  können  wir  uns  nicht  wundern,  da  der 
Verf.  unter  andern  auch  eine  Blutblase ,  das  Ilerz,  und  eine 
Kothblase,  den  Mastdarm,  hat!)  Mit  dem  Augenblicke,  wo 
es  letzterer  gelungen  ist,  die  Dignität  einer  Blase  zu  errei- 
eben,  also  von  dem  Zeitpunkte  an,  wo  sich  die  Form  und 
Structur  der  Blase  immer  mehr  und  mehr  an  derselben 
ausbildct,  so  dafs  sie  sich  immer  mehr  rundet  und  sich  die 
fibröse  Structur  in  ihr  immer  mehr  entwickelt,  bricht  in 
ihr  auch  die  freie  Selbstbestimmung:  durch.  Es  wendet  sich 
der  Excretionsprozefs  (S.  des  Verf.  Schrift:  «Die  Bedeu¬ 
tung  der  Excretion  im  thierischen  Organismus. »  Erlangen, 
1823.  S.  91.  Zeugungsprozefs.)  gegen  das  eigene  Organ,  es 
excernirt  der  Uterus  seine  eigenen  Wandungen,  schliefst 
sie  dadurch  momentan  aus  dem  Verbände  des  Organismus 
aus,  und  diese,  auf  sich  selbst  zurückgeführt ,  suchen  in  sich 
selbst  ihre  Begründung,  ziehen  sich  selbst  zusammen,  und 
treiben  mittelst  der  Ausscheidung  ihrer  selbst  (sich  selbst 
scheiden  sie  doch  nie  aus!)  auch  die  Frucht  über  die  Grän¬ 
zen  des  Organismus  hinaus ! 

Mit  allen  seinen  »schönen  Worten,  mit  seinem  ganzen 
künstlich  zusammengestellten,  oder  vielmehr  zusammenge¬ 
zwängten  Dreiheitssystem  hat  der  Verf.  am  Ende  auch  nichts 
anderes  gesagt,  als  was  schon  Andere  vor  ihm  annähmen, 
nämlich:  dafs  der  Gebärmutter  eine  eigene  Kraft  einwohne, 
mittelst  welcher  sie  den  Geburtsact  hervorbringe;  warum 
sie  aber  gerade  am  Ende  des  neunten  Monats  ihre  Kräfte 
wirken  lasse,  das  hat  der  Verf. ,  so  sehr  er  sich  auch  mü¬ 
het,  unerklärt  gelassen.  In  seiner  früheren  Schrift  sagt  er 
zwar  S.  101 :  «  Das  Jahr  ist  eine  Umlaufsperiode  der  Erde 
in  ihrem  Verhältnifs  zur  Sonne ,  also  in  ihrem  Geschlechts- 
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Verhältnis.  Fben  so  dauert  der  Zeugungsprozefs  des  mensch¬ 
lichen  Weibes  ein  Jahr,  9  Monat^  die  Schwangerschaft, 
3  Monat  die  Lactation;  3  Monat  nach  der  Geburt  ist  das 
Weib  wieder  empfänglich.  ”  Dafs  er  aber  damit  so  viel 
wie  gar  nichts  sagt,  versteht  sich  von  selbst. 

—  o — 


5.  Tractatus  de  Partu  praematuro  artificial!. 
Auctore  J.  F.  Pi  ringer,  Medicinae  Doctore,  Artis  ob- 
stetr.  Magistro.  Viennae,  apud  F.  Volke.  1826.  8.  72  S- 
(9  Gr.) 

Der  'S  erf.  dieser  Inauguraldissertation  bemüht  sich  mit 
Jörg,  Osiander  und  Stein,  das  Verwerfliche  der  künst¬ 
lichen  Frühgeburt  darzuthun,  betritt  also  ein  Feld,  das  zu 
behaupten  wir  ihm  leicht  schwer  machen  könnten,  wenn 
anders  diese  Annalen  der  Ort  zu  einem  Tummelplätze  wä¬ 
ren.  Wir  bemerken  nur  so  viel,  dafs  der  Verf.  viel  besser 
gethan  haben  würde,  wenn  er  sich  bemüht  hätte,  dieser 
Operation  engere,  bestimmtere  Gränzen,  als  dies  bisher 
geschehen,  zu  setzen,  denn  sie  ganz  aus  dem  Bereich  der 
Geburtshülfe,  wie  er  es  will,  zu  verbannen,  dazu  möchte 
es  wohl  jetzt,  wo  bereits  eine  nicht  geringe  Anzahl  glück¬ 
licher  Krfolge  für  dieselbe  laut  spricht,  zu  spät  sein.  Jeden¬ 
falls  hätten  wir  gewünscht,  dafs  der  Verf.  die  Meinungen 
Anderer  mit  mehr  Bescheidenheit  beurtheilt  hätte;  Ausfälle 
gegen  Kunstgenossen  ziemen  sich  nie,  am  schlechtesten  klei¬ 
den  sie  aber  einen  jungen,  erst  angehenden  Arzt. 

Nachdem  der  \erf.  das  Geschichtliche  der  künstlichen 
Irühgeburt  ziemlich  vollständig  (wir  vermissen:  Ulsamer 
de  partu  praematuro  generatim  et  nonnulla  de  eo,  arte 
legitima  procurando.  Vjrceb.  1820.)  abgehandelt  hat, 
kommt  er  S.  20  zu  den  tin würfen  gegen  dieselbe,  wobei 
wir  ihm  folgen  wollen.  Dafs  ein  zeitiges  Kind  nie,  ein 
unzeitiges  aber  zuweilen  durch  ein  zu  enges  Becken  gclan  - 
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gen  könne,  giebt  er  zwar  zu,  meint  jedoch,  man  könne 
nie  (?!)  mit  Gewifsheit  ein  Becken  ausmessen;  vorherge¬ 
gangene  schwere  Geburten  sprächen  nie  für  ein  absolut  zu 
enges  Becken,  auch  folgten  sehr  schweren  Geburten  oft 
sehr  leichte;  eben  so  gut  wie  ein  Becken  enger  werden 
könnte,  könnte  es  auch  weiter  werden;  die  Gröfse  des  Fö¬ 
tus  liefse  sich  nicht  vorhersehen,  so  wie  das  Verhältnifs 
des  Kopfes  zum  Becken;  wenn  einmal  ein  Kind  zu  grofs 
gewesen,  so  dürfe  man  nicht  schliefsen,  dafs  dies  immer 
der  Fall  sein  würde;  und  endlich  der  Fötus  könne  schon 
im  siebenten  oder  achten  Monat  zu  grofs  sein.  —  Dafs  ein 
unzeitiges  Kind  lebend  geboren  werde,  hält  der  Verf.  für 
zweifelhaft  und  ungewifs,  weil  es  schon  durch  den  Opera¬ 
tionsact  verletzt  werden  könne;  weil  der  Frost,  die  Hitze 
u.  s.  w. ,  die  nach  dem  Oeffnen  der  Blase  die  Schwangere 
befallen,  das  Kind  tödten  können;  weil  sich  der  Uterus, 
nach  dem  Abflüsse  des  Schaafwassers,  zu  fest  um  den  Fötus 
contrahirt,  und  weil  durch  diese  Contraction  die  Placenta 
zu  früh  gelöst  wird;  weil  der  noch  nicht  gehörig  vorbe¬ 
reitete  Hals  und  Mund  der  Gebärmutter  das  Gehirn  zu 
sehr  drückt;  und  weil  auch  wohl  Luft  in  die  Gebärmutter 
dringen  und  der  Fötus  zu  athmen  beginnen  könnte.  — 
Noch  gröfser  soll  die  Gefahr  für  das  Kind  dadurch  werden, 
dafs  die,  dem  Abflüsse  des  Schaafwassers  folgende  Geburts¬ 
zeit  zu  unbestimmt  ist!  —  Kommt  das  Kind  auch  lebend 

i 

zur  Welt,  so  ist  es  doch  sehr  zweifelhaft,  ob  es  leben 
bleibt.  (Dafs  jedes  unzeitige  Kind  asphyctisch  geboren 
werde,  ist  ein  offenbarer  Irrthum  des  Verf.)  —  Die  künst¬ 
liche  Frühgeburt  ist  für  die  Gesundheit  und  das  Leben  der 
Mutter  sehr  nachtheilig,  denn  die  Natur  wird  in  ihrem 
Verlaufe  gestört.  Ist  die  Schwangere  krank,  so  ist  die  Ge¬ 
fahr  für  sie  noch  gröfser.  (Der  Verf.  gesteht  selbst,  dafs 
seine  Gegner  wollen,  dafs  die  Krankheit  erst  entfernt  wer¬ 
den  soll.)  Das  Einbringen  der  Hand  verursacht  heftige 
Schmerzen,  und  mit  dem  Instrumente  kann  man  die  Gebär¬ 
mutter  verletzen,  so  dafs  sich  diese  entzündet.  Metrorrha- 
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gia,  Metritis  und  Ruptura  uteri  können  entstehen,  weil 
sich  die  Gebärmutter,  nach  dem  Abflüsse  des  Wassers,  zu 
sehr  anstrengen  mufs.  Die  Nachgeburt  wird  nicht  gut  fol¬ 
gen,  weil  der  zu  sehr  gereizte  Muttermund  sich  zusammen¬ 
ziehen  wird.  —  Der  Nabelstrang  wird  häufig  vorfallen. 
Der  bötus  hat  meistens  eine  abnorme  Lage,  welche,  bei 
der  Entbindung,  das  beben  desselben  nicht  wenig  beein¬ 
trächtigt.  —  Dafs  es  gelingen  sollte,  den  plötzlichen  und 
vollkommenen  Abllufs  des  Schaafwassers  zu  verhüten,  hält 
der  Yerf.  für  unmöglich.  (!?)  —  Gleichfalls  für  unmöglich 
hält  er  es,  genau  zu  bestimmen,  ob  die  Frucht  sieben  oder 
acht  .Monat  alt  sei.  Er  glaubt,  den  Zeitpunkt  der  Opera¬ 
tion  dürfe  man  nicht  nach  dem  Alter  des  Fötus,  sondern 
nach  der  speciellcn  und  individuellen  Entwickelung  dessel¬ 
ben  bestimmen.  (Eine  Restimmung,  die  sich  leichter  for¬ 
dern,  als  durchführen  läfst!)  —  Vollkommen  recht  hat 
übrigens  der  Yerf.,  wenn  er  behauptet,  dafs-  der  Kaiser¬ 
schnitt  durch  die  künstliche  Frühgeburt  nicht  überflüssig 
gemacht  werde;  denn  wo  jener  angezeigt  ist,  ist  es  diese 
nicht.  Dafs  er  aber  dasselbe  auch  vom  Schaambeinfugen- 
schnitt  behauptet,  darüber  haben  wir  uns  nicht  wenig  ge- 
wundert^-dieser  Operation  sollte  doch  jetzt  wohl  blois  noch 
in  geschichtlicher  Hinsicht  Erwähnung  geschehen!  —  Die 
künstliche  Oeffnung  des  Eies  hält  der  \  erf.  auch  deswegen 
für  kein  sicheres  Beförderungsmittel  der  Geburt,  weil  die 
Oeffnung  wieder  verwachsen  oder  durch  einen  Kindestheil 
verstopft  werden  könnte.  —  Am  Schlüsse  des  Werkes 
wundert  er  sich,  dafs  seit  so  wenigen  Jahren  von  so  weni¬ 
gen  Männern  so  viele  künstliche  Frühgeburten  gemacht 
worden  süid,  und  zweifelt,  dafs  diese  immer,  wegen  Enge 
des  Beckens,  angezeigt  gewesen.  (I  eher  diesen  Vorwurf 
mögen  sich  die,  welche  er  angeht,  rechtfertigen!)  Endlich 
erwähnt  er  noch,  welcher  grofse  Vortheil  aus  der  allge¬ 
meinen  Verbreitung  der  künstlichen  Frühgeburt  entstehen 
könnte,  und  Ladelt  namentlich  Rcisinger,  dafs  er  seine 
1S20  herausgegebene  Schrift  deutsch  abgefafst  habe.  Dies 
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hat  nun  unser  Verf.  zwar  nicht  gethan,  allein  sein  Latein 
ist  so,  dafs  man  es  oft  nur  mit  der  gröfsten  Mühe  ver¬ 
stehen  kann! 

—  O  — 


6.  Ueber  das  Schreien  der  Kinder  im  Mutter¬ 
leihe  vor  dem  Risse  der  Eih  äute.  Ein  monogra¬ 
phischer  Versuch  von  I)r.  Carl  Gustav  Hesse,  prakt. 
Arzte  in  Gofsnitz  im  Altenburgischen.  Leipzig,  bei  F. 
A.  Brockhaus.  1826.  8.  \I  und  113  S*  (12  Gr.) 

Wohl  war  es  an  der  Zeit,  eine  nicht  blofs  für  die 
gerichtliche  Medicin,  sondern  auch  für  die  Physiologie  und 
Pathologie  so  wichtige  Streitsache,  wie  das  Schreien  der 
Kinder  im  Mutterleibe  vor  dem  Risse  der  Eihäute,  die  so 
lange  unentschieden  geblieben,  zu  beleuchten,  und  unsern 
wärmsten  Dank  verdient  daher  der  Hr.  Verf.,  den  übrigens 
eine  höchst  merkwürdige,  S.  69  mitgetlieilte,  und  wie  er 
glaubt  sehr  sichere  Beobachtung  über  das  Schreien  von  fünf 
Kindern  einer  Mutter  vor  der  Geburt  und  vor  dem  Risse 
der  Eihäute,  zunächst  zu  dieser,  mit  vielem  Scharfsinn  ver- 
fafsten,  bereits  in  Pierer’s  Allg.  med.  Annalen  Jahrg.  1826. 
Julius.  S.  833  abgedruckten,  Arbeit  veranlafste.  Deutlich 
geht  aus  derselben  hervor,  dafs  sich  mit  allem  Theoretisi- 
ren  die  Möglichkeit  dieses  Vagitus  uterinus  nicht  ableugnen 
lasse,  indem  für  das  wirkliche  Vorkommen  desselben  ja  ohne¬ 
dies  die  Erfahrung  anerkannt  rechtlicher  Männer,  namentlich 
eines  Osiander  und  E.  v.  Siebold,  spricht.  Geschieht 
auch  manches  in  der  Natur,  was  wir  uns  nicht  erklären 
können,  so  wäre  es  doch  thöricht  gehandelt,  alles  dieses 
als  nicht  wirklich  vorhanden  verwerfen  zu  wollen.  Leider 
ist  dies  mit  unserm  Gegenstände,  freilich  nur  aus  einem 
blofsen  Vorurtheile,  gar  zu  oft  geschehen! 

Alles,  was  der  Verf.  in  der  Einleitung  sowohl,  als  in 
dem  «zur  Geschichte  des  Vagitus  uterinus  vor  dem  Risse 
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der  Eihäute*  übcrschriebenen  Abschnitte  sagt,  übergehen 
wir  und  wenden  uns  gleich  S.  34  zu  der  von  dem  Yerf. 
aufgestellten  Prüfung  der  Gründe  gegen  den  V.  u. ,  aus 
welcher  wir  folgendes  mittheilen :  Es  läfst  sich  nicht  ab- 
streiten,  dafs  sich  in  der  Eihöhle  manchmal  etwas  Luft  ent¬ 
wickeln,  und  dafs  die  Quantität  derselben,  wenn  wenig 
Fruchtwasser  zugegen  ist,  bisweilen  selbst  beträchtlich  sein 
könne.  Diese  Lufterzeugung  ist  aber  etwas  von  der  Regel 
abweichendes.  Zum  Schreien  ist  nur  sehr  wenig  Luft  er¬ 
forderlich,  wenn  man  bedenkt,  wie  wenig  Capacit’ät  die 
Lungen  und  die  Luftröhre  des  Fötus  an  sich  und  in  ihrer 
geprefsten  Lage  haben.  Dafs  die  Luft  zum  Munde  des  Kin¬ 
des  treten  kann,  läfst  sich,  wenn  inan  eine  Lageverände¬ 
rung  desselben,  die  mit  dem  Schreien  verbunden  zu  sein 
scheint,  annimmt,  allerdings  rechtfertigen.  Die  Luft  mag 
immerhin  zum  Athmen  untauglich  werden,  so  wird  sie 
doch  dazu  dienen  können,  dafs  der  Fötus,  mit  Hülfe  der¬ 
selben,  einzelne  Schreie  von  sich  geben  kann.  Die  Gegen¬ 
wart  einigen  Schleims  und  Wassers  in  den  Luftwerkzeugen 
kann  das  Athemholen  und  Schreien  der  Frucht  nicht  hin¬ 
dern.  Der  Yagitus  uterinus  ist  als  ein  höchst  unvollkom¬ 
mener  Respirationsact  anzusehen,  und  cs  können  daher  die 
gewöhnlich  langen  Zwischenzeiten  zwischen  den  einzelnen 
Schreien,  oder  wenn  nur  einer  folgt,  die  darauf  eintretende 
Ruhe,  nicht  für  Unterbrechungen  einer  wirklich  eingetre¬ 
tenen  Respiration,  sondern  der  nur  erst  beginnenden,  aber 
sich  bei  weitem  nicht  völlig  einrichtenden  gelten,  und  als 
solche  auch  nicht  dem  Leben  des  Kindes  nachtheilin  sein. 

O 

Dafs  der  Fötus  in  seiner  geprefsten  Lage  nicht  Raum  zum 
Schreien  habe,  kann  kein  Einwurf  sein ,  weil  er  nach  dem 
lilasensprunge  noch  weniger  Raum  hat,  weil  er  blofs  mit 
dem  Zwerchfell  athmen  und  vermittelst  dieses  einzelne 
Schreie  ausstofsen  kann.  Von  dem  Pipen  des  Küchelchens 
im  Ei  einige  Tage  vor  dem  Auskriechen  kann  man  mit 
Recht  auf  die  Möglichkeit  des  ^gitus  uterinus  vor  dem 
BlasenspruDge  schliefsen.  Fast  alle  Kinder  kommen  schreiecnd 

auf 
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auf  die  Welt,  sie  bedürfen  also  eben  keines  langen  Zeit¬ 
raums,  ehe  sie  Luft  einathmen.  Unreife  Früchte  geben 
häufig  eine  Stimme  von  sich.  Borborygmen  in  den  Gedär¬ 
men  kann  man  durchaus  nicht  mit  d&m  Schreien  der  Früchte 
im  Mutterleibe  verwechseln;  wollte  man  jene  für  dieses 
halten,  so  würde  man  eine  Thatsache  durch  eine  Hypothese 
entkräften!  Wie  andere  in  der  Unterleibshöhle  vorkom¬ 
mende  Töne,  so  kann  man  auch  gewifs  das  Geschrei  des 
Kindes  in  der  Gebärmutter  vernehmen,  und  es  wird  viel¬ 
leicht  sogar  stärker  gehört,  als  es  eigentlich  ist.  —  Von 
Seite  57  bis  73  erzählt  der  Verf.  die  sowohl  von  Aerzten, 
als  Nichtärzten,  aber-  doch  von  glaubwürdigen  Personen, 
bekannt  gemachten  Fälle  von  Vagitus  uterinus  yor  dem  Bla¬ 
sensprunge.  Desselben  Vorfalles  bei  Thieren  erwähnt  er 
nur  mit  wenigen  Worten;  so  wie  des  Schluchzens,  La¬ 
chens  und  Saugens  des  Fötus,  Zufälle,  die  allerdings  h'er 
beachtet  zu  werden  verdienten.  Dafs  der  Fötus  lachen 
könne,  bezweifelt  der  Yerf  mit  Recht;  dasselbe  gilt  von 
dem  Saugen.  Der  Ursachen  des  Yagitus  uterinus  stellt  er 
mehrere  auf,  da  aber  alle  nur,  wie  er  natürlich  selbst  ge¬ 
steht,  auf  Hypothesen  beruhen  können,  so  übergehen  wir 
sie.  Aus  dem  vorhandenen  Schatze  der  Beobachtungen  über 
den  Yagitus  uterinus  glaubt  er  so  viel  entnehmen  zu  kön¬ 
nen,  dafs  man  den  Kindern,  welche  geschrieen,  im  Durch¬ 
schnitt  eine  zu  üble  Prognose  in  Hinsicht  ihrer  Gesundheit 
und  Lebensdauer  gestellt  habe.  —  Müssen  wir  das  wirk¬ 
liche  Vorkommen  des  Yagitus  uterinus  zugeben,  so  geht 
daraus  hervor,  dafs  die  hydrostatische  Lungenprobe  in 
Gefahr  geräth,  in  einen  zwiefachen  Irrthum  zu  verfallen, 
nämlich  einmal,  indem  sie  aus  dem  Schwimmen  der  Lun¬ 
gen  s^hliefsen  würde,  dafs  das  Kind  blofs  nach  der  Geburt 
gealhmet,  und  aus  dem  Sinken,  dafs  es  gar  nicht  geathmet 
habe.  Der  Gerichtsarzt  kann  aber  Mifsgrilfe  der  Art 
vermeiden,  wenn  er  sich  von  dem  vorher  dagewesenen 
Schreien  unterrichtet,  oder  unterrichten  kann. 

Einige  Mittheilungen  und  Bemerkungen  über  das 
VII.  F»d.  4.  St.  31 
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Schreien  der  Kinder  nach  dem  Blasensprunge  beschliefsen 
diese  interessante  Abhandlung,  der  wir  noch  die  Erzählung 
folgenden  Palles  hinzufügen  wollen: 

Im  Mai  1S26  wurde  Rec.  in  Magdeburg  zu  einer  Erst¬ 
gebärenden,  einer  jungen  Kaufmannsfrau,  gerufen,  um  die¬ 
selbe  zu  entbinden.  J)ie  \\  asser  waren  eben  abgeüossen; 
der  rechte  Arm  lag  vor,  der  Kopf  stand  in  der  rechten 
Mutterseite,  die  Füfse  in  der  linken.  Rec.  entschlofs  sich, 
die  Wendung  auf  die  Füfse  zu  machen,  und  während  er 
den  einen  Fufs  fafste  und  herauszog,  hörte  er  sowohl,  als 
die  Einstehenden  und  die  Kreisende  selbst,  ein  zweimaliges, 
sehr  lautes,  durchdringendes  Schreien  des  Kindes.  W  ir 
warteten  nun  einige  Zeit,  da  sich  das  Schreien  aber  nicht 
wiederholte,  die  Wehen  auch  zu  schwach  Nveren,  als  dafs 
man  ihnen  das  Ausstofsen  der  Frucht  hätte  überlassen  kön¬ 
nen,  so  holten  wir  nun  auch  den  zweiten  Fufs,  und  been¬ 
digten  nach  den  Regeln  der  Kunst  die  Extraction  des  Kin¬ 
des.  Es  dauerte  indessen  etwas  lange,  ehe  der  Kopf  dem 
Rumpfe  folgte,  wir  mufsten  selbst  die  Zange  anlegen ,  und 
während  dieser  Zögerung  starb  das  Kind,  dessen  Section, 
um  daran  die  Lungenprobe  zu  machen,  uns  leider  nicht 
verstauet  wurde. 


7.  Ueber  die  künstliche  Frühgeburt  bei  engem 
Recken,  nebst  zwei  Beobachtungen,  diese  geburtshülf- 
liche  Operation  betreffend;  von  G.  Salomon,  Med.  Dr. 
und  ausübendem  Geburtshelfer  zu  Leyden.  *) 

Dieser,  von  gründlicher  Bekanntschaft  mit  der  Wis¬ 
senschaft,  scharfer  Beurtheilungskraft  und  reifer  Erfahrung 


1)  Aus  den  Ge  nee  s  kundigen  By  dragen,  door  C.  P  r  u  y  a 
van  der  llocvcn,  J.  Loggex,  G.  G.  C.  R  e  i  n  w  a  i  d  t  en 
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zeugende  Aufsatz,  wovon  diese  litterariscben  Annalen  be¬ 
reits  einen  kurzen  Auszug  geliefert  haben,  eröffnet  die 
Reihe  der  Originalabhandlungen  der  unten  bezeichnten 
Zeitschrift,  und  hat  vorzüglich  den  Zweck,  die  Geburts¬ 
belfer  in  den  Niederlanden  mit  der  künstlichen  Frühgeburt 
näher  bekannt  zu  machen.  In  der  historischen  Einleitung 
bemerkt  der  Verf.,  dafs  diese  Operation  zuerst  im  Jahre 
1756  zu  London  vom  Dr.  Mac  au  ly  verrichtet  worden  sei, 
wie  aus  dem  Berichte  von  Denman  *)  hervorgehe.  Nach¬ 
dem  der  Verf.  das  ehrende  Geständnifs  abgelegt  hat,  früher 
(bei  der  Herausgabe  seines  vortrefflichen  Handbuchs  der 
Entbindungskunde  2)  die  Nützlichkeit  der  künstlichen  Früh¬ 
geburt  verkannt  zu  haben,  geht  er  zu  der  Darstellung  der 
Schwierigkeiten  über,  welche  mit  dieser  Operation  verbun¬ 
den  sind,  und  sucht  dann  die  lndicationen  zu  derselben 
näher  zu  bestimmen.  Hierbei  glaubt  er  zunächst  feststellen 
zu  können,  dafs  die  künstliche  Frühgeburt  bei 


G.  Salomon,  Te  Delft  by  de  Wedawe  J.  Allart.  Stuk  I. 
1825.  8.  XIY  und  145  S. 

Diese  neue,  für  das  Gedeihen  der  medicinischen  Litteratur 
in  den  Niederlanden  vielversprechende  medicinische  Zeitschrift 
erscheint  in  zwanglosen  Heften,  und  soll,  laut  der  Vorrede,  aus- 
schliefslich  die  niederländische  Litteratur  der  g  es  am  in¬ 
ten  H  e  i  1  k  unde  mitEinschlufs  der  II  ülfs  Wissenschaf¬ 
ten  umfassen.  Dieselbe  ist  in  zwei  Abtheilungen  getheilt,  wo¬ 
von  die  erste  die  Originalabhandlungen,  die  zweite  aber  die  Be- 
urtheilungen  der  in  den  Niederlanden  neu  erschienenen  Schrif¬ 
ten  ,  so  wie  medicinische  Nachrichten  und  Neuigkeiten  enthalten 
soll,  für  welche  beide  Abtheilungen  auch  ein  besonderer  Titel 
und  ein  Register  beigefügt  ist.  Wir  betrachten  hier  und  ferner¬ 
hin  zunächst  nur  die  Originalabhandlungen,  indem  wir  von  den 
angezeigten  Schriften  blofs  diejenigen  aufführen  werden,  welche 
uns  einer  besonderen  Mittheilung  werth  scheinen. 

i 

1)  Introduction  to  the  practice  of  Midwifery.  Vol.  II. 
S.  174. 

2)  Handleiding  tot  de  Verlorkunde.  Ilde  DeeF§.  443.  2. 

31  * 
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sehr  engem  Becken,  bei  welchem  man  durch 
den  Kaiserschnitt  allein  seinen  Zweck  erreichen 
kann,  keinesweges  empfohlen  werdcn'dürfe  (S. 30). 
Nachdem  er  seine  Meinung  über  die  Nützlichkeit  der  Wen¬ 
dung  auf  die  Fiifse  und  des  Gebrauchs  der  Zange  bei  engem 
Becken  geäufsert  hat,  macht  er  den  Schlufs  ( S.  40),  dafs 
in  denjenigen  Fällen,  wo  die  Zange  auiuört  wohlthätig  Für 
Mutter  und  Kind  zu  wirken,  die  künstliche  Frühgeburt  ihre 
Anwendung  finde,  und  dafs  dieselbe  in  den  meisten  Fällen 
anstatt  der  Enthirnung  in  Anwendung  gebracht  -werden 
müsse.  Dann  geht  der  Verf.  in  eine  Vergleichung  zwischen 
der  künstlichen  Frühgeburt  und  dem  Schaamfugenschnitte 
ein,  und  stellt  bei  dieser  Gelegenheit  als  Resultat  seiner 
früheren  l  ntersuchungen  über  den  Schaamfugenschnitt  * ) 
den  Satz  auf  (S.  42),  dafs  d  er  Schaamfugenschnitt 
nützlich  sein  kann  bei  Becken,  deren  Conjugata 
von  3  bis  auf  2f  Zoll  verengert  ist,  so  wie  bei 
Becken,  deren  Querdurchniesser  von  3  {  bis  nahe 
genug  2  Zoll  verengert  ist;  auch  kann  derselbe 
nützlich  sein  bei  Becken,  in  welchen  der  gerade 
Durchmesser  der  untern  Beckenöffnung  von  3£ 
bis  zu  2^r  Zoll,  und  deren  Querdurchmesser  von 
3  b's  zu  2  Zoll  verengert  ist. 

,  T  m  nun  aber  entscheiden  zu  können,  ob  die  künstliche 
Frühgeburt,  bei  gleichem  Grade  der  Verengerung  des 
Beckens,  eben  so  nützlich  sei  als  der  Schaamfugenschnitt, 
oder  nützlicher  als  dieser,  würde  man  erstlich  das  verschie¬ 
dene  Maafs  des  Kindeskopfes  in  den  verschiedenen  Perioden 
der  Schwangerschaft,  in  welchen  man  die  Eihäute  mit  gün¬ 
stigem  Erfolge  für  das  Leben  des  Kindes  würde  öffnen 
können,  genau  kennen  müssen,  und  zweitens  miifsten  wir 
nach  unserer  -Erfahrung  bereits  die  Anzahl  der  Kinder  an- 


1)  Over  de  nuttigheid  der  schaambecnsnede ,  rrict  bepaling 
der  gcvallcn ,  in  welke  van  dczelve  de  voorkeur  behoort  gegeven 
te  worden  boren  de  Keizerlvkc  snede.  Amsterdam,  1^13. 
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gehen  können,  welche  durch  die  künstliche  Frühgeburt  bei 
einer  bestimmt  angegebenen  Enge  des  Beckens  geboren 
worden,  und  wie  viele  Frauen  dabei  am  Leben  geblie¬ 
ben  sind.  Allein  bis  jetzt  können  wir  beiden  Erfordernis¬ 
sen  noch  nicht  hinlängliche  Genüge  leisten,  wie  man  leicht 
aus  der  von  II ei singer  angefertigten  Tabelle  ersehen  kann. 
Meistens  hat  man  das  Maafs  des  Beckens  gar  nicht  ange¬ 
geben,  und  das  Maafs  des  Kopfes  des  durch  die  künst¬ 
liche  Frühgeburt  geborenen  Kindes,  ist  allein  in  einem 
Falle  von  Dr.  Kraus  angegeben.  Aufser  den  von  Rei- 
singer  gesammelten  Fällen,  waren  dem  Yerf.  beim  Schrei¬ 
ben  dieser  Abhandlung  noch  neun  andere  Fälle  von  künst¬ 
licher  Frühgeburt  bekannt  r),  nämlich  vier  von  Ramsbo- 
thom  a),  einer  von  d’Outrepont 1 2  3 4),  zwei  von  v.  Sie¬ 
bold  *)  mitgetheilt,  und  zwei  welche  der  Yerf.  selbst  ver¬ 
richtete.  In  den  Fällen  von  Ramsbothom  ist  das  Maafs 
der  gebornen  Kinder  eben  so  wenig  wie  das  von  den 
Becken  angegeben.  In  dem  Falle  von  d’Outrepont  war 
die  Conjugata  nicht  ganz  drei  Zoll  grofs,  das  Kind  wurde 
in  der  35sten  Woche  der  Schwangerschaft,  mit  dem  Steifse 
voran,  geboren;  der  Querdurchmesser  des  Kopfs  des  Kindes 
war  3 ^  Zoll,  und  der  gerade  Durchmesser  4|:  Zoll  (a.  a. 
O.  S.  31).  In  dem  einen  Falle  von  v.  Sieb  old  war  die 
Conjugata  der  obersten  Beckenöffnung  3  Zoll,  der  mittlern 


1)  D  ie  vom  Prof.  Kluge  bewirkten  zwölf  Frühgeburten, 
welche  C.  E.  Ke  1  sch  in  seiner  Inauguraldissertation  mitgetheilt 
bat,  so  wie  die  sieben  von  Dr.  Themmen  zu  Dpventer,  und 
pine  vom  Prof.  \;rolik  bewirkte  (wovon  nachher),  wurden 
dem  \  erf.  erst  später  bekannt. 

2)  Practical  Observations  in  Midwifery,  with  a  seleclion 
of  cases.  London,  1821.  Durch  Albers  übersetzt  in  v.  Sie- 
bold’s  Journal  für  die  Geburtshülle,  3ter  Band  S.  533. 

3)  Abhandlungen  und  Beiträge  gcburtshülflichen  Inhalts. 
1.  Th.  S.  23. 

4)  Journal  für  die  Geburtshülfe,  3ten  Bandes  2  tes  Stück 
Seite  407,  und  4tcn  Bandes  2  tes  Stück  S.  267. 
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Beckenöffnung  2 4  Zoll;  der  gerade  Durchmesser  des  Kopfes 
von  dem  am  Kode  des  achten  Monats  todtgebornen  Kindes 
war  3  Zoll  7  Linien,  und  der  Querdurchmesscr  2  Zoll 
9  Linien  grofs  (a.  a.  0.  Bd.  III.  S.  107  );  in  dem  anderen 
Lalle  von  v.  Siebold  war  das  Maafs  der  Conjugata  3  Zoll, 
der  Ouerdurclunesser  von  dem  Kopfe  des  am  Ende  des  ach¬ 
ten  Mondmonats  mittelst  der  Zange  gebornen  Kindes  war 
2  Zoll  9  Linien,  und  der  gerade  Durchmesser  3  Zoll  1 1  4  Li¬ 
men  Pariser  Maafs;  das  Kind  starb  einige  Stunden  nach  der 
Entbindung  (  a.  a.  ().  Bd.  IV.  jS.  275).  In  dem  ersten  Lalle, 
wo  der  \  erf.  die  künstliche  Lrühgeburt  verrichtete,  hielt 
die  Conjugata  des  Beckens  2 4-  Zoll;  der  Ouerdurclunesser 
des  Kopfes  von  dem  in  der  33stcn  Woche  der  Schwanger¬ 
schaft  gebornen  Kindes  war  3|  Zoll,  und  der  gerade  Durch¬ 
messer  3}  Zoll  Rheinl.  Maafs  grofs;  das  Kind  starb  kurz 
nach  der  Geburt.  In  dem  zweiten  Lalle  des  Yerf.  wurden 
die  Eihaute  in  der  34sten  Woche  der  Schwangerschaft  ge¬ 
öffnet;  die  Conjugata  des  Beckens  betrug  etwas  mehr  als 
2^  Zoll;  der  Kopf  des  lebend  gebornen  Kindes  hielt  im 
Querdurchmesser  2^  Zoll  und  im  geraden  Durchmesser 
3 -}  Zoll  Rheinländisch. 

Da  folglich  die  Zahl  der  Beobachtungen,  bei  welchen 
die  Enge  des  Beckens  und  der  Durchmesser  des  Kindes¬ 
kopfes  angegeben  ist,  zu  klein  ist,  um  daraus  einige  feste 
Kegeln  ablcitcn  zu  können,  so  müssen  wir  uns  bis  jetzt 
blofs  an  w'a  h  rsc  h  ei  n  I  i  ch  e  Berechnungen  halten,  wo¬ 
von  der  \  erfasser  einen  Versuch  anstellt,  worin  er  die 
künstliche  Frühgeburt  mit  dem  Schaambeinschnilte  ver¬ 
gleicht,  und  wobei  er  (S.  58)  den  Satz  aufstallt:  dafs  in 
den  am  häufigsten  vorkommenden,  mifsgestalte- 
ten  Becken,  wo  der  Sc  baam  fugenschnitt  ange¬ 
zeigt  ist,  noch  mit  g  r  ö  f  s  e  r  e  m  V  o  r  t  h  e  i  I  c  die 
künstliche  Frühgeburt  angewandt  werden  könne, 
so  wie,  dafs  die  letztere  für  die  Scli wange re  im 
Allgemeinen  weniger  schmerzhaft  und  minder 
gefährlich  sei,  und  deshalb  in  den  meisten  Läl- 
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len  vor  dem  Schaam fugenschnitte  den  Vorzug 
verdiene.  Der  Schaamfugenschnitt  wird  indessen,  nach 
der  Ansicht  des  Verf. ,  stets  ein  höchst  schätzbares  Hiilfs- 
mittel  in  der  Geburtshülfe  bleiben,  und  zwar  in  allen  denen 
Fällen,  wo  die  fehlerhafte  Gestalt  des  Beckens  nicht  früh 
genug  erkannt,  oder  die  künstliche  Frühgeburt  versäumt 
worden  ist,  so  wie  in  gewissen  Arten  von  Einklemmungein 
des  Kopfes  oder  des  Steifses  bei  engen  Becken.  Deswegen 
wird  der  Schaamfugenschnitt  schwerlich,  oder  fast  niemals 
hei  Erstgebärenden  durch  die  künstliche  Frühgeburt  ersetzt 
werden  können,  indem  bei  diesen  die  Beschaffenheit  des 
Beckens  vor  dem  Abläufe  der  Schwangerschaft  meistens 
unbekannt,  und  erst  während  der  Geburtsarbeit  entdeckt 
wird.  (Doch  wohl  nur  in  der  gewöhnlichen  Privatpraxis; 
in  den  höheren  Ständen  und  in  den  Gebärhäusern  schreitet 
man  doch  wohl  bereits  früher  zu  einer  Untersuchung  des 
Beckens,  zumal  wo  sich  aus  dem  äulseren  Baue  einiger 
Verdacht  einer  innormalen  Gestaltung  des  Beckens  darbie¬ 
tet.  Ref.) 

Dann  geht  der  Verf.  zu  der  Operation  selbst  über, 
und  theilt  darüber  einige  wenige  Bemerkungen  mit.  Er 
bediente  sich  des  Wenzelschen  Instruments.  Der  Rath 
von  Haighton  und  Wenzel,  nicht  denjenigen  Theil  der 
Eihäute  zu  durchbohren,  welcher  gerade  in  der  Oeffnung 
des  Muttermundes  liegt,  sondern  das  Instrument  zur  Seite 
zwischen  der  Gebärmutter  und  den  Eihäuten  einzubrin¬ 
gen,  und  dort  die  Eihäute  zu  durchstechen,  kommt  dem 
Verf.  annehmlich  vor  (S.  64),  und  er  glaubt  durch  die 
Befolgung  dieses  Rathes  bei  der  zweiten  Operation  in  Hin¬ 
sicht  des  Kindes  glücklicher  gewesen  zu  sein,  als  in.  dem 
ersten  Falle;  doch  wird  man  auch  durch  diesen  Handgriff 
das  zu  schnelle  Ablaufen  des  Wassers  keinesweges  verhin¬ 
dern  können,  wenn  ein  kleiner  Theil  des  Kindes,  und 
nicht  der  Kopf  oder  Steifs  vorliegt. 

Erste  Beobachtung  (S.  67  —  80).  Eine  kleine, 
37jährige,  gut  genährte,  gesunde  Frau,  welche  in  ihrer 
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Kindheit  an  der  Rhachitis  gelitten  hatte,  war  vor  ungefähr 
10  Jahren  zum  erstcnmale  durch  den  Yerf.  von  einen»,  mit 
einem  Wasserköpfe  behafteten,  frühzeitigen  Kinde  mittelst 
der  Enthirnung  entbunden  worden,  halte  darauf  einen 
Abortus  erlitten,  war  zum  drittcnmale  wegen  verkehrter 
Lage  des  Kindes  durch  die  Wendung  auf  die  Füfse  und 
Knthirnung  des  Kindes  mit  vieler  Mühe  vom  Vcrf.  entbun¬ 
den  worden,  hielt  darauf  wieder  einen  Abortus,  und  wurde 
endlich  zum  fünftenmale  schwanger  und  durch  Enthirnung 
und  Zerstückelung  der  Kopfknochen  mit  unsäglicher  Mühe 
von  einem  völlig  ausgetragenen  Kinde  durch  den  Yerf.  ent¬ 
bunden,  nach  welcher  Lntbb»dung  während  einiger  Zeit 
eine  Incontinentia  urinac  zurückblieb,  welche  unter  dem 
Gebrauche  der  Tinctura  cantharidum  wieder  verschwand. 
1  ünf  Jahre  nachher  wurde  sie  wieder  schwanger,  und  da 
der  A  crf.  frühzeitig  genug  von  dieser  neuen  Schwanger¬ 
schaft  in  Kcnulnifs  gesetzt  wurde,  so  hielt  er  die  künstli¬ 
che  Frühgeburt  für  angezeigt,  da  nach  einer  angestellten  Mes¬ 
sung  die  Länge  der  Conjugala  der  obersten  Beckenöffnung 
unter  3  Zoll  Länge  gefunden  wurde.  Kr  entschlofs  sich 
dazu  nach  Ablauf  der  zweiunddreifsigsten  Woche 
der  Schwangerschaft;  der  Scbeidentheil  der  Gebärmutter 
Ling  ziemlich  tief  in  die  Scheide  herunter  und  hatte  noch 
einen  halben  Zoll  Länge;  der  ätifsere  Muttermund  war  so 
weit  geöffnet,  dafs  man  die  Spitze  des  Zeigefingers  hinein¬ 
bringen  konnte,  jedoch  konnte  man  weder  den  inneren 
Muttermund,  noch  die  Eihäute  fühlen.  Nachdem  der  Yerf. 
auf  die  gewöhnliche  Weise  mittelst  des  Wenzel  sehen 
Instruments  die  Eihäute,  geöffnet  hatte,  flössen  sogleich 
beim  Zurückzichen  der  Nadel  einige  Tropfen  Kindeswasser 
durch  die  Kanäle  ab;  aus  Furcht  indessen,  dafs  die  Oeffnung 
nichl  grofs  genug  sein  möchte,  schob  der  \ erf.  noch  ein¬ 
mal  die  Nadel  aus  der  Kanüle  hervor,  wodurch  noch  mehr 
Kindeswasser  zum  A  orschein  kam.  Drei  Stunden  nach  der 
Operation,  während  welcher  Zeit  die  Frau  wegen  einer 
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bereits  vorher  statt  gefundenen  Erkältung  Chamillenthee 
getrunken  hatte  und  der  Unterleib,  zur  Erregung  von  We¬ 
hen,  von  der  Hebamme  gerieben  worden  war,  bekam  die 
Schwangere  Ohnmächten  und  Neigung  zum  Erbrechen ,  der 
Puls  war  klein  und  schnell,  die  Wärme  vermindert  und 
das  Gesicht  blafs,  worauf  der  Verf.  ein  gelindes  Anodynum 
verordnete,  wodurch  denn  auch  dieses  Uebelsein  gegen 
Abend  aufhörte.  Den  Nachmittag  des  folgenden  Tages  be¬ 
kam  die  Frau  ein  Fieber  mit  starkem  Froste  und  Hitze, 
welches  den  Tag  darauf  Nachmittags  wiederkam.  Abends 
desselben  Tages  fand  der  Verf.  die  Scheidenportion  der 
Gebärmutter  ganz  verstrichen,  den  Muttermund  bis  zur 
Gröfse  eines  Viergroschenstücks  geöffnet,  und  in  demselben 
deutlich  die  Füfse  der  Frucht;  früh  Morgens  des  anderen 
Tages  fand  der  Verf.  die  Wehen  sehr  vermehrt,  wodurch 
denn  die  Füfse  und  der  Rumpf  des  Kindes  schnell  geboren 
wurden;  dann  aber  verminderten  sich  die  Wehen,  und 
konnten  auch  durch  Reibungen  des  Unterleibes  nicht  wieder 
geweckt  werden.  Der  Verf.  sah  sich  deshalb  genöthigt,  zur 
künstlichen  Entwickelung  der  Arme  und  des  Kopfes  über¬ 
zugehen,  welches  denn  auch  leicht  geschah;  bei  der  Geburt 
des  Kopfes  folgte  ziemlich  viel  Blut.  Das  schwache  neuge- 
borne  Mädchen  gab  Zeichen  des  Lebens,  war  aber  ohn¬ 
mächtig,  wurde  deshalb  in  ein  Bad  gesetzt,  gab  aber  nach 
einer  halben  Stunde  seinen  Geist  auf.  Das  Kind  war  wohl¬ 
gebildet,  allein  an  dem  rechten  Scheitelbeine  sah  man  einen 
Eindruck,  welcher  durch  den  Druck  des  Kopfes  auf  das 
hervorragende  Promontorium  ossis  sacri  entstanden  war, 
ungeachtet  daselbst  der  Kopf  nur  wenige  Minuten  zurück- 
gehalten  worden  war  (S.  77). 

Die  Kindbetterin  befand  sich  ziemlich  wohl,  obgleich 
sich  wegen  Mangel  an  Nachwehen  viel  Blut  entleerte,  wo¬ 
durch  sie  sehr  geschwächt  wurde;  nach  zwei  Stunden  ent- 
schlofs  sich  der  Verf.,  den  Mutterkuchen  abzulösen,  wel¬ 
ches  nicht  ohne  Schwierigkeit  geschah,  wonach  der  Blut- 
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flufs  sogleich  auf  hörte.  Das  Kindbett  verlief  dann  weiter 
ohne  besondere,  mit  dein  Kindbette  in  Verbindung  ste¬ 
hende  Zufälle. 

Das  Kind  trug  die  Zeichen  einer  siebenmonatliehen 
Frucht  an  sich,  war  17  Zoll  rheinländisch  lang,  und  un¬ 
gefähr  3~  Pfund  schwer.  Der  Querdurchmesser  des  Kopfes 
betrug  3  J  Zoll,  der  Durchmesser  von  dem  linken  Scheitel¬ 
beine  bis  zu  der  eingedrückten  Stelle  3  Zoll,  der  gerade 
Durchmesser  3’-  und  der  schräge  Durchmesser  des  Kopfes 
4  Zoll.  Die  kleine  Umfangslinie  des  Kopfes  war  10  .'  ,  und 
die  grofse  11-f  Zoll  lang  (S.  70). 

Zweite  Beobachtung  (S.  81  —  92).  Eine  sehr 
kleine,  magere,  blonde  und  schwache  24 jährige  Frau,  war 
2  Jahre  zuvor  von  dem  Verf.  mit  grofser  Anstrengung 
mittelst  der  Zange  von  einem  kleinen  todten  Mädchen  ent¬ 
bunden  worden,  auf  welche  Entbindung  ein  gefährliches 
Kindbetlfieber  gefolgt,  und  noch  30  Wochen  hindurch 
ein  hinkender  Gang  mit  Schmerzen  in  dem  rechten  Schen¬ 
kel  zurückgeblieben  war. 

Nachdem  der  Verf.  durch  wiederholte  Messungen  die 
Länge  der  Conjugata  etwas  weniger  als  3  Zoll  gefunden 
hatte,  entschlofs  er  sich  zwischen  der  33sten  und  34sten 
Woche,  die  künstliche  Frühgeburt  zu  verrichten.  Der 
Scheidentheil  der  Gebärmutter  war  noch  beinahe  4-  Zoll 
lang,  der  Muttermund  stand  nach  hinten,  an  das  HeiMgen- 
bein  angedrückt,  der  innere  Muttermund  war  nicht  mit 
dem  Fingen  zu  erreichen.  Bei  der  versuchten  Durchboh¬ 
rung  der  Eihäute  kam  kein  Kindeswasser ,  die  Frau  klagte 
über  Schmerzen,  und  an  dem  herausgezogenen  Instrumente 
zeigte  sich  ein  Blutstropfen;  da  die  Operation  nicht  drin¬ 
gend  war,  so  wurde  sie  bis  auf  den  anderen  Tag  aufgescho¬ 
ben.  Bei  derselben  leitete  der  Verf.  vorher  den  Mutter¬ 
mund  mit  seinem  Finger  von  dem  Vorgebirge  ab  mehr 
nach  der  Mitte  des  Beckens  hin,  und  brachte  dann  die  sil¬ 
berne  Kanüle  höher  und  tiefer  in  die  Gebärmutter  ein, 
wodurch  die  Eröffnung  der  Eihäute  besser  gelang  als  das 
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erstemal.  Den  dritten  Tag  nach  der  Operation  zeigten 
sich  einige  wehenartige  Schmerzen,  welche  jedoch  einen 
langsamen  Fortgang  hatten,  bis  den  sechsten  Tag,  des  Mor¬ 
gens  früh,  ein  gesunder  Knabe,  der  sogleich  sein  Leben 
durch  Schreien  verrieth,  geboren  wurde. 

Das  Kind  war  nicht  vollkommen  ausgetragen,  die 
Aiigenlieder  waren  geschwollen,  der  Kopf  war  in  Form 
eines  Zuckerhuts  zusammengedrückt,  rund  um  den  behaar¬ 
ten  Theil  desselben  lief  ein  fingerbreiter  rother  Streifen, 
und  an  dem  linken  Scheitelbeine  sah  man  einen  blassem 
Fleck  (S.  89),  der  eingedrückt  war,  alles  Zeichen  von  dem 
Drucke,  welchen  der  Kopf  durch  den  Rand  des  Reckens 
und  durch  das  Vorgebirge  erlitten  hatte.  Die  Länge  des 
Kindes  war  17  Zoll  rheinländisch,  seine  Schwere  3  Pfund 
und  28  Loth.  Der  Querdurchmesser  des  Kopfes  betrug 

Zoll;  von  der  Stelle  des  Eindrucks  am  linken  Scheitel¬ 
beine  bis  zu  dem  erhabensten  Theile  des  rechten  Scheitel¬ 
beins,  hatte  der  Kopf  eine  Länge  von  2-f-  Zoll.  Der  ge¬ 
rade  Durchmesser  des  Kopfes  maafs  3f,  und  der  schräge 
4-f  Zoll.  Die  kleine  Umfangslinie  des  Kopfes  betrug 
9^,  die  grofse  11^  Zoll  (S.  90).  Das  Kind  nahm  nach 
seiner  Geburt  von  Tag  zu  Tage  sichtbar  zu,  konnte  gut 
saugen,  und  wurde  schon  am  siebenten  Tage  in  der  Kirche 
getauft,  und  die  Kindbetterin  besuchte  schon  am  fünfzehn¬ 
ten  Tage  nach  der  Entbindung  die  Kirche  zum  erstenmale 
wieder.  Allein  an  demselben  Tage  gegen  Abend  wurde  das 
Kind  von  Convulsioncn  befallen,  welche  mit  Fieber  ver¬ 
bunden  den  folgenden  Tag  anhielten,  worauf  den  dritten 
Tag  ein  Ausbruch  von  ächten  Menschenblattern  folgte, 
welche  damals  in  Leyden  herrschten  und  woran  in  demsel¬ 
ben  Hause  noch  andere  Kinder  krank  lagen  (S.  91),  an 
welcher  schrecklichen  Krankheit  das  Kind  den  darauf  fol¬ 
genden  Tag  bereits  starb  (S.  92). 

Wenn  man,  fährt  der  Verf.  dann  fort,  diese  beiden 
Beobachtungen  mit  den  Ergebnissen  der  vorhergegangerien 
Geburten  vergleicht,  so  mufs  man  nothwendig  über  die 
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künstliche  Frühgeburt  bei  mißgestalteten  Becken,  hei  wel¬ 
chen  der  Kaiserschnitt  nicht  angezeigt  ist,  günstig  urthei- 
len-  —  Der  ^  er®  glaubt,  dafs  der  Frost,  welclicr  im  ersten 
^kalle  nach  der  ()jieration  cintrat,  nicht  der  Operation,  son¬ 
dern  der  catarrhalischcn  Affection  der  Mutter  zugeschrieben 
werden  müsse,  so  wie  auch,  dafs  derselbe  keinen  INachtheil 
für  das  LeLen  des  Kindes  gehabt  habe  (S.  93);  allein  er 
glaubt,  dafs  die  Operation  in  diesem  Falle  noch  wohl  einige 
^  ochen  später  hätte  verrichtet  werden  können,  wodurch 
vielleicht  das  Leben  des  Kindes  eher  hätte  erhalten  werden 
können.  Die  Bestimmung  des  rechten  Zeitpunktes  wird 
aber  stets  ein  schwieriger  Punkt  hleiben,  da  derselbe  sich 
auf  die  genaueste  Kenntnifs  der  Weite  des  Beckens  und 
der  jedesmaligen  Grüfse  des  Kindeskopfes  stützt. 
In  dem  zweiten  Falle  hätte  indessen  die  Operation  nicht 
länger  dürfen  aufgeschoben  werden. 

Plagge. 


VI. 

Geburts  hü  1  fliehe  Notizen. 


1.  Caucanas  verordnete  in  mehreren  Fällen,  wo 

nach  der  Geburt  des  Kindes  die  Placenta  sich  nicht  lösen 
wollte  und  lebensgefährliche  Blutungen  aus  dem  Ltcrus 
entstanden,  eiskalte  Einspritzungen  in  die  Vene  des  Funi- 
culus  umbilicalis  mit  dem  besten  Erfolg.  Schon  nach  der 
ersten  Einspritzung  zog  sich  die  Gebärmutter  zusammen, 
und  die  Ausstofsung  der  Nachgeburt  erfolgte  innerhalb  we¬ 
niger  Minuten.  (  Ephemerides  m^dicales  de  Montpellier. 
Aoüt  1826.)  ,/  '  "  s 

2.  Levrat,  Arzt  am  Hotel -Dieu  zu  Lyon,  erzählt, 
dafs  eine  Irau,  die  dreimal  nacheinander  mit  Zwillingen 
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niedergekommen  war,  gegen  die  Hälfte  ihrer  vierten  Schwan¬ 
gerschaft  einen  lebenden  Knaben.,  und  am  Ende  des  neun¬ 
ten  Monats  ein  zweites  Kind,  ein  Mädchen  gebar,  welches 
Levrat  schon  nach  der  ersten  Niederkunft  bei  der  Unter¬ 
suchung  deutlich  wahrgenommen  hatte.  (Compte  rendu 
des  travaux  de  la  Societe  de  inedecine  de  Lyon  1826.) 

3.  Doudementin  Rouen  bemerkte  bei  einer  gesun¬ 
den  und  kräftigen  Frau  seit  längerer  Zeit  Erscheinungen, 
welche  den  Verdacht  einer  innerlichen  Blutung  erweckten. 
Statt  der  Menstruation  stellte  sich  ein  unregebnäfsiger  Blut- 
und  Schleimabgang  ein,  die  Vaginalportion  trat  ungewöhn¬ 
lich  tief  in  die  Scheide,  der  Muttermund  öffnete  sich.  Un¬ 
verhofft  zeigten  sich  am  Abend  eines  froh  verlebten  Tages 
alle  Erscheinungen  einer  verborgenen  Verblutung,  unter 
denen  die  Kranke  innerhalb  einer  Stunde  ihren  Geist  auf¬ 
gab.  Doudement  fand  bei  der  Section  mehr  als  drei 
Pinten  eines  schwarzen,  flüssigen  Blutes  in  der  Unterleibs¬ 
höhle,  einen  dreimonatlichen  Fötus,  dessen  Nabelstrang  sechs 
Zoll  vom  Leibe  abgerissen  war,  die  Placenta  mit  ihren  Häu¬ 
ten  zwischen  dem  Coecum  und  Rectum  auf  dem  rechten 
Ovarium  .und  in  \erbindung  mit  der  rechten  Tuba,  den 
Uterus  wie  er  im  dritten  Monat  der  Schwangerschaft  zu 
sein  pflegt,  und  die  innere  Höhle  desselben  mit  einer  dicken, 
blaurothen  Schleimhaut  ausgekleidet.  (Journal  de  Physio¬ 
logie  experimentale  et  path.  Janvier  1826.) 

4.  Eine  Reihe  von  Thatsachen  bestimmt  La chaise 
zu  der  in  medicinisch -polizeilicher  Beziehung  wichtigen 
Entscheidung,  dafs  es  rathsamer  sei,  die  Kinder,  deren  El¬ 
lern  in  ungesunden  und  unreinen  Wohnungen  hausen,  un¬ 
mittelbar  nach  der  Geburt  einer  Amme  auf  dem  Lande  zu 
übergeben,  als  sie  bei  ihren  Müttern  zu  lassen,  und  schlägt 
für  Paris  die  Gründung  eines  Instituts  vor,  dessen  Zweck 
sein  soll,  für  gesunde  Landammen  zu  sorgen;  und  ihnen 
Unterhalt  zu  gewähren.  Trauriger  Nothbehelf! !  (Archives 
generales.  Octobre  1826. 
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5.  Wal  irend  des  Jahres  1824  wurden  in  der  Gebnr- 
nnstalt  der  Universität  zu  Kerlin  215  Schwangere  von  218 
Kindern  entbunden.  204  Kinder  entwickelten  sich  in  nor¬ 
malen  Kopflagen,  drei  stellten  sich  Ynit  dem  Ilinterhaopte, 
drei  mit  den»  Scheitel,  sieben  mit  dem  Steilse,  eins  mit  den 
liifsen.  1  odtgeboren  wurden  S,  drei  Knaben  und  fünf 
Mädchen;  die  Sterblichkeit  der  Kinder  verhielt  sich  also 
wie  1  zu  43 } ,  die  der  Wöchnerinnen  wie  1  zu  107*. 

In  der  Berliner  Charite -Gebäranstalt  wurden  im  Jahre 
1824  258  Schwangere,  da  sieben  Zwillingsgeburten  vor¬ 
kamen,  von  265  Kindern- entbunden.  Natürliche  Geburten 
waren  234,  Zangengeburten  12,  Wendungen  7,  künstliche 
I  riihgeburten  5.  Das  Verhältnifs  der  rechtzeitigen  Kinder 
zu  den  unzcitigen  und  frühzeitigen  war  wie  S  zu  1,  das 
das  der  Todtgebornen  zu  sämmtiiehen  Geburten  wie  1  zu  1  I, 
das  der  natürlichen  Geburten  zu  denen  durch  Kunsthülfe 
beendigten  wie  9  zu  1. 

Im  Entbindungsinstitute  bei  der  chirurgisch -medicini- 
schen  Academie  in  Dresden  wurden  von  1814  bis  1824 
1971  Schwangere  aufgenommen.  Diese  gebaren  1911  Kin¬ 
der,  nämlich  992  Knaben  und  919  Mädchen;  unter  diesen 
waren  tofjtgeboren  151,  nach  der  Geburt  gestorben  103, 
gesund  entlassen  1890;  aufserdem  kam  ein  Abortus  und  eine 
Molengeburt  vor.  Rücksichtlich  der  Eage  beobachtete  man 
1630  Hinterhauptsgeburten,  25  vollkommene  Scheitelgcbur- 
ten,  18  Gesichts-,  35  Steifs-,  1  Knie-  und  9  Fufsgeburten. 
An  künstlichen  Geburten  kamen  vor  1/3;  Zwillmgsgebur- 
ten  23.  51  W  öchnerinnen  starben.  —  Im  Jahre  1824 

wurden  222  Personen  in  gedachter  Anstalt  aufgenommen, 
und  207  von  208  K  indem  (inclusive  eine  Zw'illingsgeburt) 
entbunden;  20  Kinder  kamen  todt  zur  Welt,  7  starben 
bald  nach  der  Geburt.  Regelmäfsig  verliefen  192  Gebur¬ 
ten,  sechzehnmal  mulste  die  Kunst  bülfreicli  eingreifen. 
Man  beobachtete  196  Hinterhauptslagen,  eine  Scheitellage, 
eine  Gesichts-,  fünf  Steifs-,  eine  Knie-  und  vier  Kufsge¬ 
burten.  Die  wenigsten  Geburten  kamen  im  August,  die 
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meisten  im  December  vor.  Von  den  zwölf  in  der  Anstalt  ver¬ 
storbenen  W  üchnerinnen  wurden  elf  ein  Opfer  des  während 
6‘  Monaten  hier  epidemisch  herrschend  gewesenen  Puerperal¬ 
fiebers.  Dreimal  beobachtete  man  wahre  Knoten  im  Nabel¬ 
strange.  Der  kürzeste  Nabelstrang  maafs  10,  der  längste 
40  Zoll;  in  fünf  Placenten  fand  man  eine  Ablagerung  von 
kalkartigen  Körnern.  Einmal  beobachtete  man  bei  einer 
einfachen  Geburt  eine  bedeutende  Nebenplacenta.  Unter 
den  Kindern  wog  das  schwerste  9-g-  Pfund;  die  leichten 
waren  zwei  Knaben,  jeder  zu  4  Pfund.  Unter  den  Mifs- 
bildungen  verdient  besonders  ein  angeborner  Kropf,  eine 
deutliche  Spur  einer  vernarbten  Hasenscharte  auf  der  lin¬ 
ken  Seite  der  Oberlippe,  bemerkt  zu  werden.  (Journal 
für  Geburtshülfe,  Frauenzimmer-  und  Kinderkrankheiten, 
herausgegeben  von  Elias  v.  Sieb  old.  6.  Bd.  2.  St.  1826.) 
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1.  In  Memoriam  defuncti  Jens  Immanuel  Bagge- 
sen.  Relatio  de  sectione  iisque  vitiis,  quae  in  obducto 
defuncti  corpore  reperta  sunt.  Obiit  hic  celeberrimus 
poeta  Danicus,  quem  et  Germania  ex  illustribus  illius 
scriptis  satis  novit,  in  patriam  rediens  Hamburgi  tertio 
die  mensis  Octobris  MDCCCXXVI.  Edidit  J.  C.  G. 
Fricke,  Dr.  Med.  et  Chir.  Sodalis  ordin.  Colleg.  sanit. 
Hamburg,  secundus  Medicus  ^t  Chirurgus  dirigens  Noso- 
comii  publici  Hamburgensis  etc.  Addita  tabula  lithogra- 
phica.  Hamburgi  MDCCCXXVI.  Apud  Perthes  et  Bes¬ 
ser.  4.  11  S.  (8  Gr.) 

Der  Königl.  Dänische  Justizrath  und  Professor  Jens 

Immanuel  Baggesen,  dessen  unsterbliche  Poesien  jedem 
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Freunde  der  schönen  Litteratur  in  unvergefslichem  Anden¬ 
ken  bleiben  werden,  und  von  welchem  berühmten  und 
hochgefeierten  Dichter  irn  Conversat.  Lex.  Neue  Folge  XI.  Ld. 
durch  eine  biographische  Skizze  eine  nähere  Kenntnils  mit 
scharfen  Zügen  gegeben  ist,  fand  nach  vieljährigen,  allen 
bisher  consulirten  Aerzten  unerforscht  hen,  schweren  Lei¬ 
den  auf  der  Kückreise  aus  den  Löhmischen  Ladern  in  Ham¬ 
burg  seinen  Tod. 

In  der  Leiche  wurde  von  dem  Ilrn.  Yerf.  dieser  inte¬ 
ressanten  kleinen  Schrift  endlich  der  merkwürdige  Aufschlufs 
jener  räthselhaften  Krankheit  gefunden,  für  dessen  Mitthei¬ 
lung  man  demselben  um  so  gröfseren  Dank  schuldig  ist, 
da,  aufser  den  bedeutungsvollen  Abnormitäten  im  Unter¬ 
leibe,  auch  der  Wohnsitz  dieses  grofsen  feurigen  Genies, 
der  Kopf,  zu  den  ergreifendsten  Reflexionen  Anlafs  darbot. 

Sehr  bedauerlich  fehlt  nur  eine  genaue  und  vollstän¬ 
dige  Krankheitsgeschichte ,  welche  den  Leichenbefund  erst 
recht  lehrreich  gemacht  haben  würde,  ln  den  letzten  Zei¬ 
ten  seines  Lebens  war  er  in  den  Händen  vieler  Aerzte 
gewesen,  deren  Meinungen  über  seinen  Zustand  mehr  und 
weniger  von  einander  abwichen.  Nur  so  viel  hat  man  in 
Erfahrung  gebracht,  dafs  der  Entseelte  in  hohem  Grade 
hypochondrisch  gewesen  ist,  ifnd  seit  seinem  Eintritte  ins 
männliche  Alter  fast  unaufhörlich  an  Krankheiten  und  viel¬ 
fachen  Schmerzen  gelitten  hat. 

Seit  zwei  Jahren  war  der  Ilauptsitz  seiner  Leiden  inj 
Untcrleibe,  an  welchem  man  äufserlich  eine  ansehnliche 
Geschwulst  wahrnahm,  die  Einige  für  ein  Steatom,  Andere 
für  eine  verhärtete  Milz  hielten.  Zweimal  besuchte  er 
Karlsbad  und  Töplitz,  welches  ihm  nicht  gut  bekam.  Der 
Körper  zehrte  immer  mehr  ab,  und  die  Kräfte  schwanden. 
Als  ihn  endlich  ein  heftiges  hectisches  Fieber  ergriff,  und 
er  seinen  Tod  vorhersah,  eilte  er  nach  seinem  ^terlande, 
oder  vielmehr  nach-Kiel  zurück,  konnte  aber  seinen  heifsen 
YV  unsch,  nicht  mehr  erreichen.  Auf  diesem  ege  kam  er 
am  2Ssteu  September  in  Hamburg  an,  und  starb  daselbst 
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wenige  Tage  darauf,  am  dritten  October.  Am  folgenden 
Tage  wurde  die  Leichenöffnung  im  Beisein  vieler  Hambur¬ 
ger  Aerzte  vorgenommen. 

Das  Bemerkenswertheste  am  und  im  Kopfe  war  dies: 
Der  Schädel  war  einen  halben  Zoll  dick,  die  harte  Hirn¬ 
haut  an  vielen  Punkten  fest  mit  demselben  verwachsen, 
und  das  Gehirn  sehr  zusammengesunken.  Der  Ilervorra- 
gungen  auf  der  inneren  Schädelfläche  waren  nur  wenige, 
und  diese  dünner  als  gewöhnlich.  Aus  den  zerschnittenen 
Hirnhäuten  flols  nicht  wenig  blutiges  Serum,  obgleich  die 
Gefäfse  derselben  selbst  ganz  blutleer  waren.  Die  Cortical- 
substanz  zeigte  sich  sehr  weich,  und  von  ungewöhnlich 
dunklerer  Farbe.  Die  Medullarsubstanz,  obgleich  auch 
weich ,  enthielt  doch  ein  wenig  Blut.  Besonders  weich  und 
sehr  breiartig  waren  die  Eminentiae  quadrigeminae,  so  dafs 
die  Glandula  pinealis  nach  entferntem  Plexus,  mit  ihnen  zu- 
samnienflofs.  Die  Plexus  cboroidei  hatten  kein  Blut.  In 
jeder  Seitenhirnkammer  fand  sich  eine  Hydatis  einer  Hasel- 
nufs  grofs,  die  eine  wäfsrige  und  zähe  Feuchtigkeit  enthielt. 
Das  kleine  Gehirn  war  blutleer.  Aus  dem  Kanäle  des 

.  .  ’  %  v 

Kückenmarks  flofs  vieles  Wasser.  In  dem  Stirnknochen, 
so  wie  an  den  grofsen  Flügeln  des  Os  sphoen.  sah  man 
alle  Erhabenheiten,  stark  und  fest,  und  mit  scharfen  Spitzen 
abgesondert.  Das  Gleiche  galt  von  den  keulenartigen  Fort¬ 
sätzen  und  dem  vorderen  Winkel  der  Pars  petrosg  ossis 
temporum.  ‘ 

Wenn  es  auch  wahr  ist,  dafs  solche  Abnormitäten 
des  Schädels,  so  wie  des  Gehirns  und  seiner  Theile,  zuweilen 
in  den  Leichen  von  Verrückten  und  Blödsinnigen  gefunden 
werden,  worauf  die  schauderigen  Fragen,  die  der  Verf. 
in  der  Note  S.  7  ausspricht,  gegründet  sind,  so  treten  da¬ 
gegen  die  tröstlichen  Beobachtungen  von  Pin el,  Georget 
und  Andern  auf,  nach  welchen  in  den  Köpfen  verstorbener 
Verrückten  gar  nichts  Widernatürliches,  lind  umgekehrt 
grofse  Zerstörungen  und  Desorganisationen  am  und  im  Kopfe 
von  Personen  gefunden  worden  sind,  deren  Verstand  nie 
vir.  Bd.  4.  st.  32 
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verletzt  gewesen  ist.  Gegen  Grcding,  Hast  am  und 
Chiarugi  hat  PincI  bei  36  in  Spitälern  gemachten  Lei¬ 
chenöffnungen  in  dem  Innern  der  Hirnschale  nichts  gefun¬ 
den,  als  was  man  in  den  Leichen  an  Epilepsie,  Apoplexie, 
ataktischen  fiebern  und  Convulsionen  Verstorbener  findet. 
Er  fand  dagegen  ein  Steatom  von  der  Gröfse  eines  Hühner¬ 
eies  in  dem  mittleren  Tbeile  des  rechten  Hirnlappens,  ohne 
dafs  die  geringste  "N  crirrung  des  \  erstandcs  vorhergegangen 
war.  (Abhandl.  über  Geistesverirrungen  u.  s.  w.  Aus  dem 
Franz,  mit  Anmerk,  von  M.  Wagner.  Wien,  1801.  8. 
S.  142  f.)  Gcorget  hat  an  der  Hälfte  der  Esquirol- 
schen  Schädelsammlung  von  500  Köpfen  nichts  Merkwür¬ 
diges  gefunden  u.  s.  w.  (  M.  Georget  über  die  Verrückt¬ 
heit  u.  s.  w.,  übersetzt  und  mit  Beilagen  von  J.  C.  A. 
Heinroth.  Leipz.  1821.  S.  257  f. ) 

ln  der  Brusthöhle  enthielt  der  Herzbeutel  viel  Was¬ 
ser,  und  das  sehr  kleine,  schlaffe  Herz  kein  Blut. 

Das  eigentliche  Corpus  delicti  steckte  im  Unter  leibe. 
Die  sehr  grofse  am  Bande  schwärzliche  Leber  war  bei  auf- 
getriebenen  Blutgefälsen  überall,  mit  zum  gröfsten  F heil 
wie  Taubeneier  grofsen,  und  noch  grüfseren  von  zähen  Häu¬ 
ten  eingeschlossenen  Tuberkeln  durchwachsen,  die  eine  weifse, 
ins  Grauliche  spielende  Farbe  batten,  und  weicher  waren, 
als  die  Lebersubstanz. 

In  der  linken  Höhle  des  Unterleibes  fiel  eine  grofse 
hellblaue  Geschwulst  mit  vielen  von  Blut  sehr  angefüllten 
Blutgefälsen ,  die  man  äufserlich  schon  sehen  und  fühlen 
konnte,  in  die  Augen,  und  dies  war  die  in  hohem  Grade 
desorganisirtc  linke  Niere,  die  neun  Pfund  und  zwei  Unzen 
wog.  Sie  hatte  zwar  noch  einigermaafsen  ihre  Form,  aber 
von  ihrer  corticalen  Substanz  war  nichts  mehr  zu  unter¬ 
scheiden.  Der  übrige  völlig  entartete  Theil  derselben  be¬ 
stand  aus  mehreren  durch  eigene  Häute  von  einander  abge¬ 
sonderten  Geschwülsten,  welche  nach  und  nach  entstanden 
zu  sein  schienen,  da  man  in  jeder  die  verschiedenen  Meta¬ 
morphosen  unterscheiden  konnte.  Sic  bildeten  Säcke  von 
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verschiedener  Grüfse ,  die  mehresten  wie  ein  Taubenei, 
und  enthielten,  in  unter  sich  verbundene  Zellen  abgetheilt, 
nichts  als  geronnenes  Geblüt.  Ungeöffnet  sahen  sie  aus 
wie  Aderknoten.  In  einigen  derselben,  womit  die  krank¬ 
hafte  Bildung  weiter  fortgeschritten  war,  befand  sich  aufser 
dem  geronnenen  Gebliite  eine  rothe,  ins  Graue  überge¬ 
hende  Masse,  deren  Consistenz  zwar  sehr  weich,  jedoch 
fester  als  das  coagulirte  Blut  war.  Noch  andere,  diesen 
übrigens  ganz  gleiche,  Nebennieren  ähnliche,  Geschwülste 
enthielten  eine  weifse  Substanz.  Es  waren  Säcke  vorhan¬ 
den  ,  wovon  einer  so  grofs  als  ein  Hühnerei  war,  der 
nichts  als  eine  weifslichrothe  Masse  in  sich  fafste.  Diese 
Säcke  verhielten  sich  wie  die  Tuberkeln  in  der  Leber. 
Selbst  in  mehreren  Arterien,  welche  die  Niere  durchliefen, 
war  eine  eben  solche  Masse  als  in  jenen  Säcken  enthalten, 
und  die  innere  Haut  der  Ader,  welche  die  Masse  zunächst 
umgab,  zeigte  sich  eingerissen  und  dunkelroth,  mit  einwärts 
gekehrten  Rändern  der  verletzten  Stellen.  Die  äufsere  Haut 
war  gesund.  Das  Becken  der  linken  Niere  war  doppelt  so 
grofs,  als  das  der  rechten.  Der  Harngang  war  frei  und 
offen,  so  dafs  eine  Sonde  ohne  Schwierigkeit  hindurch  bis 
ins  Becken  ging. 

Die  Nierenkelche  erschienen  möglichst  ausgedehnt.  Ihre 
Ausführungsgänge  wären  aber  wahrscheinlich  durch  die 
allmählig  wachsenden  Geschwülste  so  verengert,  dafs  der 
angehäufte  Urin  nur  durch  die  Anstrengung  der  benach¬ 
barten  Theile  in  das  Nierenbecken  gedrängt  werden  konnte. 
Gleichwohl  hatte  der  Verstorbene  nie  an  Urinkrankheiten 

Aus  dem  ganzen  Zustande  der  desorganisirten  Niere 
erhellten  die  mannigfaltigen  widernatürlichen  Uebergänge 
und  Verwandlungen  der  Nierensubstanz  und  ihrer  Säfte 
und  Gefafse  in  Stockungen,  Blutschwamm,  Markschwamm 
und  Scirrhen,  in  demselben  Eingeweide. 

S.  G.  Vogel . 
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2.  Samuel  Ilibbert’s,  der  Arzneikunde  Doctor,  Secre- 
tär  der  Gesellschaft  der  Schottischen  Alterthumsforscher 
u.  s.  w.  Andeutungen  zur  Philosophie  der  Gei¬ 
ster-  Erschein ungen,  oder  Versuch,  die  hierbei  statt 
habenden  Täuschungen  auf  ihre  natürlichen  Ursachen 
zurückzufuhren.  Aus  dem  Knglischen.  Weimar^  im 
Landes  -  Industriecomptoir.  1S25.  8.  X  und  424  S. 

(2  Thlr.  6  Gr.) 

Der  Verf.  dieses  W  erkes,  welches  für  keine  besondere 
Klasse  von  Lesern  vorzugsweise  geschrieben  wurde,  be¬ 
trachtet  zuerst  in  einer  allgemeinen  Uebersicht  die  beson¬ 
deren  krankhaften  Zustände,  mit  welchen  phantastische  Er¬ 
scheinungen  häufig  verbunden  sind,  und  sucht  sie  als  blofse 
ehemalige  Vorstellungen,  welche  lebhafter  oder  wenigstens 
eben  so  stark,  als  wirkliche  Eindrücke,  ins  Gedächtnifs  zu¬ 
rückgerufen  werden,  darzuthun.  Der  Grund  und  Ursprung 
der  glaubwürdigen  Geistererscheinungen,  welche  man  sonst 
als  folgen  übernatürlicher  Einwirkungen  ansah,  wird  in 
den  verschiedenen  Systemen  des  Aberglaubens  der  Vorzeit 
aufgesucht  und  nachgewiesen.  Endlich  bemüht  sich  der 
^  erf.  bestimmte  Gesetze  aufzustellen,  nach  welchen  jene 
iibermäfsig  gesteigerte  Lebhaftigkeit  der  Vorstellungen  er¬ 
folgt. 

Dieselbe  entsteht  nämlich  zufolge  der  hier  gegebenen 
Auseinandersetzung  aus  gewissen  Veränderungen  der  in 
Lmlauf  befindlichen  Blutmasse,  welche  eben  sowohl  durch 
eine  besondere  von  I  emperamentsfehlern  herrührende  Be¬ 
schaffenheit  der  flüssigen  1  heile  oder  durch  Unterdrückung 
gewohnter  natürlicher  Ausleerungen,  als  durch  Einwirkung 
fremder  Agentien  von  einer  chemischen  Beschaffenheit  (als 
Salpeterluft,  f  ieberftiiasma  u.  s.  w.)  hervorgebracht  werden 
können.  Die  natürliche  Quelle  der  Erregung,  welche  dem 
Blutumlaufe  initgetheilt  wird,  so  wie  der  derselben  ent¬ 
sprechenden  Lebhaftigkeit,  welche  die  Empfindungen  der 
Seele  erhalten,  ist  in  dem  Einflüsse  des  Gehirns  und  der 
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Nerven  zu  suchen.  Die  zu  den  Sinnwerkzeugen  gehörigen 
Nerven  können  die  Seele  nicht  afficiren,  ohne  vorher  eine 
besondere  Einwirkung  auf  das  Blut,  deren  Natur  leider 
vom  Yerf.  nicht  näher  bestimmt  wird,  geaufsert  zu  haben. 
Empfindungen  sind  Gemüthszustände,  die  von  gegenwär¬ 
tigen  Gegenständen  erzeugt  werden,  welche  auf  die  Sinn¬ 
werkzeuge  wirken;  Vorstellungen  aber  sind  Erneuerungen 
vergangener  Empfindungen.  Wenn  eine  krankhafte  Ursache 
die  Lebhaftigkeit  unserer  Empfindungen  auf  eine  angenehme 
oder  schmerzhafte  Weise  vermehrt,  so  äufsert  sie  nur  eine 
mitwirkende  Kraft.  Die  eigenthümliche  Beschaffenheit  un¬ 
serer  Gefühle  ist  schon  vorher  durch  natürliche,  empfind¬ 
bare  Gegenstände  bestimmt,  welche  vermöge  der  Verschie¬ 
denartigkeit,  womit  sie  wirken,  den  verschiedenen  Neigun¬ 
gen  der  Menschen  ihren  eigenen  Cherakter  geben  und  da¬ 
durch  als  moralische  Agentien  erscheinen. 

Dies  sind  in  der  Kürze  die  wesentlichsten  Grundsätze, 
auf  welche  sich  die  Untersuchungen  des  Verf.  stützen;  sie 
enthalten  zugleich  die  Resultate  derselben,  denn  eigentlich 
werden  weniger  Erklärungen,  als  allgemeine  Betrachtungen, 
häufig  nur  Vermuthungen,  gegeben.  Von  den  eben  ange¬ 
führten  Gesetzen  geht  der  Verf.  aus,  und  auf  sie  führt  er 
die  Untersuchung  wieder  zurück.  Nirgends  nimmt  er  über-* 
natürliche  Einwirkungen  an,  nur  die  heilige  Schrift  stellt 
er  als  Gränzlinie  fest,  alle  Ereignisse  aber  nach  dem  Zeit¬ 
alter  der  Apostel  in  Bezug  auf  seinen  Gegenstand  will  er 
nur  aus  dem  ärztlichen  oder  pathologischen  Gesichtspunkte, 
nicht  theologisch,  untersucht  wissen.  Diejenigen  Erschei¬ 
nungen,  welche  sich  auf  Vorahnung  der  Zukunft,  auf 
Furcht  und  Hoffnung  u.  s.  w.  beziehen,  welche  also  nur  in 
den  Grundsätzen  der  Pathologie  der  menschlichen  Seele  ihre 
Erklärung  finden,  werden  blofs  leicht  berührt  oder  ganz 
mit  Stillschweigen  übergangen,  was  wir  nicht  billigen  kön¬ 
nen,  wenigstens  hier  nicht,  wo  eine  Menge  Beispiele  ange¬ 
führt  werden,  welche  sich  einzig  durch  die  Krankheitslehre 
der  Seele  deuten  lassen.  Ein  sehr  guter  und  glücklicher 
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Gedanke  war  es  ohne  Zweifel,  die  körperlichen  Bedingun¬ 
gen  solcher  Täuschungen  des  Geistes  aufzusuchen,  hätte 
sich  der  Yerf.  nur  strenger  an  die  Aufgabe,  deren  "Lösung 
er  sich  zum  Ziel  gesetzt  hatte,  gehalten  und  sich  vorher, 
ehe  er  an  die  Arbeit  selbst  schritt,  gehörig  klar  gemacht, 
was  er  eigentlich  wollte;  wahrscheinlich  würde  er  dann 
einen  ganz  andern  Weg  eingcschlagen  haben.  Sorgfalt  bei 
der  Bearbeitung  und  selbst  eine  gewisse  Gründlichkeit  in 
Durchführung  der  einmal  angenommenen  Ansichten  wollen 
wir  übrigens  dem  Yerf.  keinesweges  absprechen,  aber  Tiefe 
und  Umsicht  haben  wir  oft  vermifst.  Auch  fehlt  es  nicht 
an  einzelnen  unstatthaften  Bemerkungen.  Die  Zustände  der 
Ohnmacht,  sagt  er  z.  B.,  seien  nichts  anderes,  als  Zustände 
des  Schlafes,  welche  zu  ihrer  Beseitigung  nur  stärkerer 
Reizmittel  bedürften;  die  Ursache  des  Wahnsinnes  liege  in 
einer  eigenen  krankhaften  Beschaffenheit  des  Blutes  u.  s.  w. 
Tine  Menge  Stellen  aus  Dichtern  sind  ganz  unnützer  Weise 
mit  eingemischt,  sie  beweisen  höchstens  die  Belesenheit  des 
^  erf.,  aber  nichts  für  die  Sache.  Die  Uebersetzung,  welche 
nicht  ohne  Schwierigkeit  gewesen  sein  mag,  ist  im  Allge¬ 
meinen  recht  gut,  und  nur  selten  stöfst  man  auf  offenbare 
Unrichtigkeiten. 

a— c- 


3.  Precis  de  PHistoire  de  la  medecine  et  de  Bi¬ 
bliographie  medicale,  contenant  l’indication  et  Ia 
Classification  des  ouvrages  les  meilleurs,  les  plus  utiles, 
la  description  des  ^ditions  rares  ou  de  luxe,  et  des  con- 
siderations  sur  les  soins  que  demande  la  Conservation  des 
bibliothiques.  Paris,  chez  Buchet  jeune.  1826. 

^  orliegendes  erk  soll  die  Litteratur  der  Medicin  von 
Ursch  und  Ploucquet’s  Litteratura  medica  digesta  ergän¬ 
zen,  und  den  französischen  Aerztcn  ersetzen.  In  der  Um¬ 
leitung  handelt  der  Yerf.  (Monfalcon  aus  Lyo*o)  zunächst 


I 


VII.  Vermischte  Schriften.  503 

von  den  Materialien  einer  Bibliothek,  und  entwirft  ein  le¬ 
bendiges  Bild  von  den  medicinischen  Schulen  in  Montpellier 
und  Paris,  wobei  wir  auf  Casper’s  Charakteristik  der  fran¬ 
zösischen  Medicin  verweisen  können.  Hierauf  folgt  die  An¬ 
gabe  der  medicinischen  Werke,  ihre  Classification  nach  ih¬ 
rem  Inhalte,  eine  Aufzählung  derjenigen  Schriften,  welche 
in  Bezug  auf  das  Broussaissche  System  in  Frankreich 
erschienen  sind,  endlich  eine  kurze  Geschichte  der  Medicin, 
bei  welcher  er  folgende  sechs  Hauptpenoden  annimmt: 
1)  von  Ilippokrates  bis  auf  Galen,  2)  von  Galen 
bis  zur  Gründung  deT  Universität  in  Montpellier,  3)  bis 
auf  Sydenham,  4)  bis  auf  Morgagni,  5)  bis  auf  Bi- 
chat,  6)  bis  auf  Broussais.  Obgleich  Monf.  ein  ent¬ 
schiedener  Anhänger  von  Broussais  ist,  so  tadelt  er  doch 
alles  das  an  dieser  Schule,  was  Tadel  verdient,  und  ver¬ 
wahrt  sich  streng  vor  der  unerträglichen  Anmaafsung  des 
Broussaismus. 

Die  französische  Litteratur  hat  der  Verf.  mit  einem 
rühmlichen  Fleifse  bearbeitet,  eben  so  die  alte  und  die 
italienische,  obgleich  wir  hier  die  Namen  Assalini  und  Ber- 
linghieri  verrnifst  haben.  Die  Bearbeitung  der  englischen 
und  deutschen  Litteratur  ist  dagegen  mangelhaft  ausgefal¬ 
len,  viele  Schriften,  wie  die  eines  Autenrieth,  Bo  er, 
Brünninghausen,  Gölis,  Gräfe,  Grüner,  Elias 
von  Sieb  old,*  H  i  m  ly,  H  ahnemann,  Johann  Ada  m 
Schmidt,  Otto,  Osiander  und  La  n  g  e  n  b  ec  k  sind  ent¬ 
weder  gar  nicht,  oder  unvollständig  angeführt. 

W  as  Monfalcon’s  Werk  vorzugsweise  auszeichnet, 
ist  die  bei  französischen  Schriftstellern  so  seltene  Correct- 
heit  rücktichtlich  der  Angabe  der  Titel  ausländischer ,  be- 
sonders  deutscher  Schriften. 

Heyfelder . 


4.  Commentatio  chirurgica  sis teils  Extirpatio- 
nein  Stcatomatis  in  pelvis  cavitate  radicantis 
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4? 

Quam  pro  surutnis  in  Med.  ct  Chir.  honor.  capessend, 
exhibuit  Georg  ins  Fridericus  Kohl  rusch,  Flbin- 
gerodanus,  Chirurgus  Scholae  Thomanae  ct  Nosocomii 
ad  Divum  Jacobum  Chirurgus  secundarius.  Accedunt  III. 
Tab.  aeneac.  Lips.  sumt.  C.  Cnoblochii.  1826.  4.  21  S. 

*  (12  Gr.)  .  . 

Wollten  xv ir  die  in  der  vor  uns  liegenden  Abhandlung 
erzählte  Kranken-  und  Operationsgeschichte  hier,  wenn 
auch  nur  im  Auszuge,  mittheilen,  so  würden  wir  eine  ganz 
vergebliche  Arbeit  übernehmen,  indem  die  Abbildungen  zum 
Verstehen  des  Uebels  und  der  deswegen  verrichteten  Ope¬ 
ration  selbst  durchaus  nothw'endig  sind.  Wir  begnügen  uns 
daher,  mit  wenigen  Worten  auf  diesen  aufserordentlich 
seltenen  Fall  aufmerksam  zu  machen,  können  jedoch  nicht 
umhin,  zu  gestehen,  dafs  ein  18 £  Pfund  schweres,  aus  drei 
völlig  verschiedenen  Theilen  bestehendes,  mit  der  Nachbar¬ 
schaft  fest  verwachsenes  Steatom  aus  der  Tiefe  des  Beckens, 
in  der  Nachbarschaft  so  bedeutender  Gefäfse  und  Nerven, 
mit  Glück  zu  exstirpiren,  der  deutlichste  Beweis  für  die 
hohe  operative  Geschicklichkeit  und  für  den  durch  nichts 
zu  beugenden  Muth  des  II rn.  Dr.  Kohlrusch  ist.  Wir 
wünschen  ihm  bei  einem  vorkommenden  ähnlichen  Falle 
gleiche  Ausdauer  und  gleiches  Glück! 

—  o  — 


Neue 


vm. 

Ausgaben. 


1.  Das  vor  zwei  Jahren  in  vierter  Auflage  erschie¬ 
nene  Lehrbuch  der  gerichtlichen  M  e  d  i  c  i  n  von  A  d. 
Henke  hat  bereits  die  Fünfte  Auflage  erlebt.  Bei  genauer 
^  ergieichung  beider  Auflagen  ergiebt  sich  durchaus  keine 
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Neuerung  in  der  Darstellung,  so  dafs  daher  auch  die  Be¬ 
merkungen,  welche  sich  Bef.  bei  Anzeige  der  vierten  Auf¬ 
lage  erlaubt  hat  (s.  Bd.  I.  S.  309  f.  f.  dieser  Annalen),  un¬ 
berücksichtigt  geblieben  sind.  Die  Zusätze  bestehen  nur  in 
der  Anführung  von  neuen  Büchern,  so  wie  von  einzelnen 
vorzüglich  in  Ilenke  s  Zeitschrift  für  die  Staatsarzneikunde 
erschienenen  Aufsätzen,  wodurch  jedoch  die  Seitenzahl  des 
Buches  nicht  zugenommen  hat,  indem  diesmal  der  Druck 
ein  wenig  enger  ist,  und  sämmtliche  Zusätze  überhaupt 
einen  geringen  Umfang  einnehmen.  —  Unter  den  anzu¬ 
führenden  Schriften  vermifst  man  Iliinefeld’s  Dissertation 
über  den  Arsenik,  in  welcher  der  bekannte  Streit  über  die 
Wirkung  des  Arseniks  auf  Leichen  durch  Versuche  ent- 
schieden  wird,  so  wie  dessen  (vielleicht  erst  nach  dem 
Drucke  vorliegender  Schrift  erschienene)  Untersuchungen 
über  die  Auffindung  des  Morphiums  in  der  Zeitschrift  von 
Horn,  Ilenke,  Nasse  und  Wagner,  ferner  J.  Wen  dt 
über  A  ergiftungen ,  zweite  Auflage,  und  die  zu  Paris  an- 
gestellten  Untersuchungen  über  die  Vertilgung  der  Fäulnifs 
durch  Chlorinekalk,  welche  vielleicht  zur  Folge  haben  dürf¬ 
ten,  dals  häulnifs  künftig  nie  mehr  Grund  zur  Unterlassung 
von  Leichenöffnungen  geben  könnte.  Auch  auf  Mende’s 
ausführliches  Handbuch  der  gerichtlichen  Medicin  ist  sehr 
wenig  Rücksicht  genommen  worden. 

Es  ist  nicht  zu  bezweifeln,  dafs  dieses  treffliche  Lehr¬ 
buch  noch  öfter  neue  Auflagen  erleben  und  dem  berühm¬ 
ten  \ erf.  Gelegenheit  geben  wird,  die  kleinen  Lücken, 
welche  nur  dem  Tadelsüchtigen  als  bedeutend  erscheinen 
können ,  auszufüllen. 

1  T  * 

Licntenstädt . 


2.  Th.  Sydenhami  Opera  uni  versa  medica.  Edi- 
tionem  reliquis  Omnibus  emendatiorem  et  vita  auctoris 
auctam  curavit  Carol.  Gottlob  Kühn,  Profess,  phy- 
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VIII.  Neno  Ausgaben. 

siolog.  et  pathologiae  publ.  ordinär.  et  plur.  soc.  erudit. 

meiubr.  (Socius).  Lipsiae,  sumptibus  Leopold.  Vossii. 

1827.  8.  770  S.  (3  Thlr.) 

# 

Der  rühmlichst  bekannte  Bachhändler  Vofs  in  Leipzig 
eröffnet  mit  dieser  schönen  von  dem  unermiideten  Kühn 
besorgten  Ausgabe  des  Th.  Sydenham  eine  Sammlung 
von  klassischen  medicinischen  Schriftstellern  seit  dem  sieb¬ 
zehnten  Jahrhundert.  Auf  Sydenham  sollen  Baglivi 
und  Morgagni  folgen;  Burserius  sollte  ebenfalls  aufge¬ 
nommen  werden,  allein  seit  Hecker’s  neuer  Ausgabe  die¬ 
ses  Schriftstellers  (Leipzig,  bei  Fr.  Fleischer.  182(».  8. 
4  Theile.)  dürfte  ein  neuer  Abdruck  unnöihig  werden. 
Hr.  Prof.  Kühn  hat  für  Correctheit  des  i)rucks  und  Voll¬ 
ständigkeit  der  Materien  bestens  gesorgt  (wobei  er  die 
Hülfe  eines  jungen  Arztes  Namens  Neubert  lobt),  und  in 
einer  eben  so  gedrängten  als  fliefsend  geschriebenen  Vita 
das  Wichtigste  aus  Sydenham’ s  Leben  mitgetheilt,  ob¬ 
gleich  dies  bei  den  sparsam  Hiefsenden  Quellen  über  diesen 
Gegenstand  keine  leichte  Aufgabe  war.  Göden ’s  (Bef. 
nur  aus  der  Anzeige  bekannten)  Schrift  über  den  Kinflufs 
Sydenham’s  auf  seine  Zeit  und  die  Wissenschaft,  ist  erst 
später  erschienen,  und  konnte  nicht  benutzt  werden.  Kühn 
liefs  alle  vorhandenen  Ausgaben  sorgfältigst  vergleichen,  und 
hatte  dabei  eine  vollständige  Sammlung  aller  Svdenham- 
schen  Schriften  im  Auge,  wodurch  der  Titel  dieser  Aus¬ 
gabe  gerechtfertigt  wird.  Der  Druck,  wie  die  äufsere  Aus¬ 
stattung  des  Werkes,  ist  trefflich,  wie  sich  das  von  Vofs 
erwarten  läfst!  Der  Preis  ist  jedoch  zu  hoch  und  dürfte 
deu  Absatz  hindern,  was  Bef.  sehr  leid  thun  sollte,  da  der 
genannte  Buchhändler  keine  Kosten  und  Mühe  gescheut 
hat,  durch  äufsere  Ausstattung  seine  Sammlung  hinter  ähn¬ 
lichen  Unternehmungen  in  Frankreich  nicht  zurückzulassen! 

t 
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Dissertationen. 


I.  Der  Universität  Königsberg. 

De  Febre  scarlatinosa  eiusdemque  morbis  secun- 
dariis.  Diss.  inaug.  med.  anct.  Theod.  Ester,  Bonna- 
Rhenano.  Def.  d.  25.  Jan.  1826.  8.  pp.  31. 

Aus  der  Natur  des  Scharlachs,  als  einer  Entzündung 
des  Gefäfsnetzes  der  Haut,  bemüht  sich  der  Verf.  die  in 
dieser  Krankheit  statt  findenden  8ymptome  und  die  ihr  fol¬ 
genden  Krankheiten  zu  deuten,  was  ihm  im  Ganzen  auch 
recht  wohl  gelungen  ist.  Die  Sprache  ist  leider  an  man¬ 
chen  Stellen  nicht  frei  von  Fehlern. 

/  *  K  1 

De  Angina  pectoris.  Fqrs  prima.  Spec.  inaug.  auct, 
Sigism.  Zabul.  Dembitz,  Posonio -Hungaro.  Def.  d. 
31.  Mart.  1826.  8.  pp.  32. 

Der  Verf.  beschäftigt  sich  in  dieser  Abhandlung  mit 
einer  Untersuchung  über  das  Wesen  der  Brustbräune.  Sie 
ist,  meint  er,  eine  wahre  Gicht,  die  sich  nur  hinsichtlich 
des  in  ihr  afficirten  Theiles  anders  äufsere.  Die  Gicht  aber 
besteht  nach  ihm  in  einer  Affection  des  sympathischen  Ner¬ 
ven.  Da  in  der  Brustbräune  der  Brusttheil  desselben  affi- 
cirt  wäre,  wo  die  Herrschaft  desselben  durch  die  Spinal- 
und  Cervicalnerven  eingeschränkt  werde,  so  müfsten  auch 
alle  Symptome,  die  wir  in  der  eigentlichen  Gicht  wahr¬ 
nehmen,  hier  entweder  ganz  fehlen,  oder  in  gelinderem 
Grade  auftreten.  Der  eigentliche  in  der  Brustbräqne  affi- 
cirte  Theil  des  Sympathicus  wäre  der  der  Ernährung  des 
Herzens  vorstehende  Plexus  cardiacus.  Die  wenigen  Seiten 
sind  an  gewagten  Voraussetzungen  und  Druckfehlern  un- 
gemein  reich. 

G.  H.  R. 

\ 
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II.  Der  Universität  Breslau. 

De  Morins  salutiferis.  Diss.  inaug.  quam  d.  28.  Dcc. 
1S25.  def.  Antonius  Sobeezko,  Siles.  pp.  33.  8. 

De  Febrc  morborum  remedio.  Diss.  inaug.  qefam  d. 
4.  Mart.  1820*.  def.  Ern.  Aug.  Schueltzki,  Siles. 
pp.  20.  4. 

Beide  Dissertationen  behandeln  denselben  Gegenstand, 
letztere  mit  enger  gezogenen  Gränzen;  jedoch  gelang  es 
nicht,  die  grotse  Zahf  der  hierher  gehörigen  Tbatsachen 
vollständig  aufzufiihren  oder  neue  hinzuzufiigen;  auch  ist 
keine  neue  theoretische  Begründung  versucht  worden.  Auf¬ 
fallend  ist  es,  in  der  letzteren  Schrift  (S.  3. )  folgende  ganz 
ungegründete  und  jetzt  wohl  allgemein  verworfene  Mei¬ 
nung  der  Solidarpathologen  im  Tone  einer  fest  begründe¬ 
ten  Wahrheit  aufgeführt  zu  finden:  A  nervis  enim  scimus 
ita  febres  proficisci,  ut  in  eorum  systemate  verisimhe  sit 
latere  febris  causam  proximam. 

De  Laconico.  Diss.  inaug.  auct.  Lud.  Laband,  Siles. 
'  Def.  d.  14.  Novn  1826.  8.  pp.  31. 

Der  Verf.  will  beweisen,  dafs  das  Laconicum  der  Alten 
nur  durch  erwärmte  Luft,  und  nicht  durch  Dämpfe  geheizt 
worden;  allein  da  die  Alten  den  Unterschied  von  erwärmr 
ter  Luft  und  Dampf  nicht  gekannt  haben,  und  sich  über¬ 
haupt  aus  vielen  Gründen  erweisen  lüfst,  dafs  im  Laconi¬ 
cum  wirklich  Dämpfe  entwickelt  worden  sind,  so  kann  die 
aufgestellte  Ansicht  nicht  als  richtig  anerkannt  weiden. 

Observationes  nonnullae  de  Oculorum  panno 
eiusque  sanatione.  Diss.  inaug.  auct.  J.  G.  A.  Ha¬ 
gen,  Siles.  Def.  d.  29.  Dec.  1826.  8.  pp.  32. 

Die  auf  dem  Titel  benannte  Augenkrankheit  w'ird  in 
der  chirurgischen  Klinik  zu  Breslau  mit  besonders*  glück¬ 
lichem  Erfolge  "behandelt,  indem  nach  Beseitigung  der  Ur¬ 
sachen  immer  folgendes,  nach  den  Umständen  in  den  quan¬ 
titativen  Verhältnissen  etwas  umgeänderte  Pulver  ange- 
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wandt  wird:  Ty.  Hydrarg.  oxyd.  rubr.  Bol.  alb.  T  3  ß. 
Saccb.  alb.  ^  j.  M.  s.  pulv.  subtilissimus.  D.  S.  quotidie 
semel  inflandum.  Eine  bedeutende  Anzahl  von  Beispielen 
zeigt  die  gelungene  Heilung,  oder  doch  bedeutende  Bes¬ 
serung. 

0 

Observationes  nonnullae  circa  osteosarcoseos 
naturam  et  indolem  adnexis  tribus  hujus  mor- 
bi  bistoriis.  Diss.  inaug.  auct.  C.  M.  E.  II.  Ko schate, 
Yratislaviensi.  Def.  d.  30.  Dec.  1826.  4.  pp.  8. 

Der  Verf.  beweist,  dafs  es  keinen  festen  Unterschied 
von  Osteosarcosis  und  Osteosteatoma  gebe,  und  dafs  beide 
zu  den  krebshaften  Krankheitsformen  gehören.  Drei  noch 
nicht  bekannte  sehr  interessante  Fälle  sind  deutlich  beschrie¬ 
ben;  der  zweite  und  dritte  Fall  verliefen  tödtlich ;  der  erste 
betrifft  ein  noch  lebendes  Subject,  und  verdient  eine  noch 
tiefer  eingehende  Untersuchung  seiner  pathologischen  Ver¬ 
hältnisse. 

1  <  T  9  7 

'  Lichtenstädt . 


III.  Der  Universität  Berlin. 

89.  D  e  Spirituosorum  imprimis  immodice  hau- 
storum  cffectu.  D.  i.  m.  auct.  Frid.  Aug.  Ebel, 
Siles.  Glacens.  Def.  d.  3.  Oct.  1826.  8.  pp.  50. 

90.  Quaedam  de  Phlegmasiae  albae  dolentis  pa- 
thologia.  D.  i.  m.  auct.  Henric.  Gothofr.  Grimm, 
Halberstadiens.  Def.  d.  6.  Oct.  1826.  8.  pp.  40. 

91.  Quaedam  de  Variolis  nostri  temporis.  D.  i. 
m.  auct.  Car.  Frid.  Bahn,  Sandaviens.  Def.  d.  9.  Oct. 

1826.  8.  pp.  21.  ’  - 

92.  De  Oleo  Jecoris  aselli.  D.  i.  m.  auct.  Car. 
Gust.  Elberling,  Siles.  Def.  d.  10.  Oct.  1826.  8. 
pp.  29. 
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93.  I)e  Chlor?  usu  medico.  D.  i.  m.  auct.  Joann. 
Christ.  Fxid.  Iluencke.  Def.  d.  11.  Oct.  1826.  8. 

pp.  21. 

94.  Expositio^  theoriarum  praecipuarum  quae  de 
lienis  usu  vigent.  D.  phys.-med.  auct.  Jac.  Schlic- 
per,  Rhenan.  Def.  d.  14.  Oct.  1826.  8.  pp.  40. 

Eine  lesenswerthe  und  ziemlich  vollständige  Zusammen¬ 
stellung  der  wichtigsten  Theorien  über  die  Verrichtung  der 

Milz,  bei  der  eine  oft  scharfsinnige  Kritik  nicht  fehlt. 

'  % 

95.  De  Bubonibus  syphiliticis.  D.  i.  m.  auct.  Joann. 
Iienr.  Christ.  Metzig,  Siles.  Def.  d.  16.  OcL  1826. 

8.  pp.  20. 

Die  Bubonen  werden  von  dem  Yerf.  folgendermaafsen 
eingetheilt:  I.  Bubo  sympathicus.  1)  Bubo  consensualis, 
2)  Bubo  antagonisticus.  II.  Bubo  protopathicus.  111.  Bubo 
deuteropathicus.  IV.  Bubo  symptomaticus. 


96.  Impetiginum  nova  divisio.  Spec.  i.  m.  auct. 
Sigism.  Iienr.  Mich  eisen,  Polon.  Boruss.  Def.  d. 
17.  Oct.  1826.  8.  pp.  22. 


Diese  Eintheilung,  mit  der  am  Ende  wenig  gewonnen 
sein  mochte,  ist  folgende: 


I.  Secundum  sedem 
impetigines  divi- 
duntur  in: 

'morbos 


1)  Psoriases  h 


superfi- 
ciei  cu- 
C tis  ext. 

2)  IJerpcles  jmor!jos 

r  Icoru. 

fmorbos 

3)  Leproses  Js'.'Pcrfl- 

1  1  ciei  cu- 

Ctis  int. 


II.  Secundum  cau¬ 
sam  in: 

1 )  spontaneas  et 

2)  contagiosas  im¬ 
petigines. 


III.  Secundum  in- 
dolem  in: 

1 )  ercthicas  et 

2)  torpidas. 
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97.  De  Epilepsia.  D.  i.  m.  auct.  Petr.  Jos.  Rich¬ 
ter,  Rhenan.  Tiberiaccns.  Def.  d.  19.  Oct.  1826.  8. 
pp.  41. 

98.  De  Junipero  Sabina.  D.  i.  m.  auct.  Frid.  Ern. 
Voigt,  Erfordiens.  Def.  d.  20.  Oct.  1826.  8.  pp.  43. 

99.  De  Ictero.  D.  i.  m.  auct.  Lud.  Frid.  Degener, 

Berolinens.  Def.  d.  21.  Oct.  1826.  8.  pp.  20. 

*  /  *  »  * 

100.  De  Hydrope  variolis  supervenientibus  sa- 
na  to.  D.  i.  m.  auct.  Guil.  Georg.  Alb.  Schultzen, 
Episcopiwerdens.  Def.  d.  27.  Oct.  1826.  8.  pp.  22. 

Nachdem  der  Verf.  im  Allgemeinen  davon  gesprochen 
hat,  dafs  viele  chronische  Krankheiten,  namentlich  chroni¬ 
sche  Katarrhe,  Rheumatismen,  Gicht,  Flechten,  UnregeL 
mäfsigkeiten  in  der  Menstruation,  Wassersucht,  Skrofeln, 
Lähmungen,  Tetanus,  Apoplexie,  Melancholie  u.  s.  w.  durch 
hinzugetretene  lieber,  die  also  hier  nützlich  waren,  geheilt 
wurden,  theilt  er  eine  nicht  uninteressante  Krankenge¬ 
schichte  aus  dem  hiesigen  Charite-Krankenhause  mit,  wo 
ein  Hydrops  universalis,  welchen  die  kräftigsten  Mittel  nicht 
zum  W  eichen  brachten,  durch  hinzugetretene  Pocken  gänz¬ 
lich  geheilt  wurde. 

101.  De  Cicatrisatione.  D.  i.  m.  auct.  Joann.  Guil. 

*  *  '  , 

Lichte nauer,  Warendorpio-Guestphal.  Def.  d.  28.  Oct. 
1826.  8.  pp.  29. 

Eine  recht  fleifsig  gearbeitete  Abhandlung,  worin  be¬ 
sonders  die  Beschreibung  der  Narben  in  den  verschiedenen 
specifischen  Geschwüren  gelungen  erscheint. 

102.  Nonnulla  de  praecavenda  Hydrophob ia  a 

morsu  canis  rabidi.  D.  i.  m.  auct.  Car.  Frid. 

Strunz,  Rhinsbergens.  Def.  d.  1.  Novembr.  1826.  8. 

pp.  21. 

m.  n. 
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IX.  Dissertationen. 

IV.  Der  Universität  Rostock. 

De  Origine  hemicephal  i.  Diss.  inaug.  auct.  Fr.  Lud. 

Gar  ob  Vogel,  Megapolitano.  1826.  8.  pp.  23. 

Mit  Uebergelmng  der  älteren  Meinung,  welche  «len 
Hirnmangel  und  entsprechenden  Schädelmangel  aus  mecha¬ 
nisch -nachtheiligen  Einwirkungen  ableitete,  und  nach  Be¬ 
leuchtung  der  neueren  von  Meckel,  Prochaskä,  S om¬ 
ni  er  in  g  u.  A.,  welche  jene  Monstrosität  fiir  einen  Fehler 
der  ersten  Bildung  und  der  gehemmten  Entwickelung  er¬ 
klärt,  schlägt  der  Verf.  sich  zu  einer  dritten,  als  deren  Ur¬ 
heber  der  unsterbliche  Morgagni  zu  betrachten  i.st.  Die 
Anencephalie  und  Ilemieephalie  sei  nämlich  die  Folge  und 
Wirkung  einer  eigentümlichen  Hirnkrankheit  des  Embryo, 
der  Hirn  Wassersucht.  Fiir  diese  Ansicht  sprechen:  1)  Die 
fast  perpendiculäre  Richtung  der  Orbitaltheile  des  Stirn¬ 
beines,  welche  von  einem  Drucke  des  Wassers  auf  diese, 
sonst  horizontalen,  Knochenstücke  zeuge.  Der  sich  bis  zum 
Orbitalrand  erstreckende  Schädelmangel  rühre  daher,  dafs 
die  durch  den  HydroCephalus  anfangs  ausgedehnten  Kopf¬ 
bedeckungen  endlich  platzten,  und  so  das  ganze,  noch  nicht 
verknöcherte  Gewölbe  des  Schädels  zusammenfiele  und 
allmählig  mehr  oder  weniger  völlig  verschwände.  2)  Die 
fast  gerade  Fläche,  welche  die  grofsen  Flügel  des  KciJheins 
und  die  bisw  eilen  schon  vorhandenen  Rudimente  des  Felsen- 
th  eil  es  der  Schläfeknochen  mit  der  Grundfläche  des  Schädels 
bilden,  und  die  ebenfalls  W  irkung  des  vom  Wasser  aus¬ 
geübten  Druckes  spin  soll.  3)  Bisweilen  ist  zugleich  Hydro- 
rhachitis,  und  in  Folge  derselben  eine  ähnliche  Zerstörung 
des  Rückenmarkes  wie  die  des  Hirnes  vorhanden.  1)  In 
einigen  Fällen  enthalten  die  Nerven  des  Hirnes  eine  wäs¬ 
serige  Flüssigkeit,  und  nicht  selten  findet  man  längs  des 
ganzen;  Rüekgrathes  geschlossene  oder  geplatzte  Säcke. 
5)  Gleichzeitig  vorhandene  Deformitäten  sprechen  ebenfalls 
für  den  Ursprung  aus  der  Hirnw assersucht.  So  fand  man 
z.  B.  in  einem  Körper,  welcher  siebzehn  Jahre  lang  am 
Wasserkopf  gelitten  hatte,  die  Nebennieren  aufserordentlich 
klein,  gerade  wie  man  sie  gewöhnlich,  oder  auch  gänzlich 
fehlend,  bei  der  obigen  Missbildung  beobachtete.  —  Die 
Beschreibung  dreier  monströser,  im  anatomischen  Museum 
zu  Berlin  aufbewahrter ,  Embryonen  soll  zur  Unterstützung 
der  verfochtenen  Ansicht  dienen,  welche  jedoch,  als  allein 
gültige,  manchem  gerechten  Zweifel  noch  Raum  lafst. 

.  '  Spitt  a. 


Gedruckt  bei  A.  YY.  Schade,  Alte  GrünaLrafse  Nu.  lb. 
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